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Resumen

Introduccién: Ante una problemaética creciente relacionada al estrés laboral en el personal
de salud, se considera que el estrés puede dafar la calidad de vida de los trabajadores lo que
causa menor desempefio laboral, ademas refiere que el origen de este problema puede ser la
mala organizacion del trabajo. Objetivo: “Determinar la relacién que existe entre el estrés
laboral y la calidad de vida profesional en enfermeras del servicio de cuidados intensivos de
una Clinica Privada de Lima, durante el afio 2023”. Métodos: El tipo de investigacion sera
aplicada. Disefio serd observacional, descriptivo, correlacional, prospectivo y transversal. La
poblacién que se empleard para la investigacion estard constituida por las enfermeras del
servicio de cuidados intensivos. La muestra de la investigacion se utilizara el muestreo no
probabilistico por conveniencia, el cual serd considerada por 56 enfermeras de cuidados
intensivos de una Clinica Privada de Lima. Para evaluar la variable, para evaluar la variable
“estrés laboral” se utilizo la escala de Maslach, confiable con un alpha de Crombach 0,794.
Para evaluar la variable “calidad de vida profesional” se utilizara el instrumento CVVP-35 con
un alpha de Crombach 0,937. La técnica de recoleccion de datos sera la encuesta. Los
resultados obtenidos, seran procesados mediante programas estadisticos y seran presentados

mediante tablas y graficas.

Palabras claves: “estrés laboral” “calidad de vida profesional” “enfermeras”.



Abstract

Introduction: Given a growing problem related to work stress in health personnel, it is
considered that stress can damage the quality of life of workers, which causes lower work
performance. It also states that the origin of this problem may be poor organization. from
work. Objective: “Determine the relationship that exists between work stress and the quality
of professional life in nurses in the intensive care service of a Private Clinic in Lima, during
the year 2023.”. Methods: The type of research will be applied. Design will be observational,
descriptive, correlational, prospective and transversal. The population that will be used for
the research will consist of nurses from the intensive care service. The research sample will
use non-probabilistic convenience sampling, which will be considered by 56 intensive care
nurses from the Private Clinic in Lima. To evaluate the variable, the Maslach scale was used
to evaluate the “work stress” variable, reliable with a Cronbach’s alpha of 0.794. To evaluate
the “quality of professional life” variable, the CVP-35 instrument will be used with a
Cronbach’s alpha of 0.937. The data collection technique will be the survey. The results
obtained will be processed using statistical programs and will be presented through tables

and graphs.

Keywords: "work stress” "quality of professional life” "nurses"



1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

La unidad de cuidados intensivos (UCI) como lugar para tratar a pacientes
criticamente enfermos, se han convertido en la fuerza principal en el tratamiento de pacientes
criticamente enfermos y en la respuesta a emergencias de salud publica. Es necesario asignar
recursos humanos de enfermeria adecuados para mejorar el efecto del tratamiento y la calidad
de la enfermeria de los pacientes criticos. El desarrollo continuo de la medicina de cuidados
criticos ha planteado mayores requisitos para la calidad y la capacidad profesional de las
enfermeras de la UCI. En el contexto de escasez de recursos humanos en la UCI, es
particularmente importante como mejorar el entorno de trabajo y mejorar la calidad de vida

profesional (CVP) de las enfermeras de la UCI (1).

Al respecto, un estudio realizado en China, en el 2022, se recogieron un total de 414
cuestionarios, las puntuaciones originales de las tres subescalas de calidad de vida profesional
fueron 33,58 + 6,43, 31,83 + 5,94y 32,55 £ 5,74. Satisfaccion por compasion se correlaciono
positivamente con el entorno laboral de enfermeria (p < 0,05), el agotamiento y el trauma
secundario se correlacionaron negativamente con el trabajo de enfermeria en el ambiente (p
< 0,05). Se concluyo6 que el ambiente de trabajo de enfermeria es un factor importante que

afecta la calidad de vida profesional (2).

Por otra parte, un estudio en Korea del Sur, en el 2022, la puntuacion media de la
CVP fue de 3,81 + 0,53 sobre seis puntos. La calidad de vida laboral se vincul6 en forma
negativa con el estrés en el trabajo (r = —0,36, p < 0,001) e intenciones de rotar (r = —0,45, p

< 0,001) y se correlacion6 en forma positiva con las atenciones plenas (3). Otro estudio



realizado en China, en el 2020, mostrd que las puntuaciones medias total de la CVP de los
enfermeros de UCI fue (3,35 + 0,44), lo que estaba en un nivel medio. Ademas, frecuencia
de turnos de noche, la experiencia de violencia en el lugar de trabajo, la resiliencia
psicoldgica, estrés laboral fueron los factores influyentes en la CVP de las enfermeras en la

UCI, explicando 39,4% de la varianza (4).

En el contexto Latinoamericano, una revision sistematica realizada en Uruguay en el
2021, la exploracién revel6 de manera limitada que la CVP de los enfermeros
latinoamericanos tiende a ubicarse mayormente en niveles medios a bajos, siendo
influenciada por determinantes sociodemograficas y laborales, con influencia en la salud de
estas profesionales. Por consiguiente, es esencial investigar este tema, ya que la no
satisfaccion con la CVL de estas enfermeras podria tener consecuencias tanto en su bienestar

personal como en la calidad de la atencion proporcionada (5).

Un estudio cualitativo en Chile, en el 2021, menciona que la enfermeria es la fuerza
laboral mas grande en el sistema de atencion médica. Por lo tanto, la CVP es esencial para la
enfermera, reconocido como el grado en que sus necesidades personales son satisfechas a
través de una atencion de calidad y objetivos organizacionales. Sin embargo, muchos factores
influyen eso Asimismo, la CVP de los enfermeros juega un rol crucial en la gestion del

cuidado, aumenta productividad y reduce la rotacion y el impacto psicosocial (6).

Un estudio realizado en la UCI de un hospital en Venezuela, en el 2020, reveld que
La CVP fue regular (mediana=213), en su dimension motivacion (mediana=76), seguida de

la de carga de trabajo y. el estrés laboral elevado fue de 22%; el agotamiento emocional



afectd al 75% v el 37% tenia baja realizacion personal. El nivel de CVP estuvo relacionado

con el grado de estrés laboral (p=0.04) (7).

Ademas, en otro estudio hallaron elevados niveles de estrés en enfermeros de paises
como Venezuela (63%), Ecuador (54%) y Panama (49%). En comparacion con Peru, donde
hubo un 29%. Al analizarse los niveles de estrés teniendo en cuenta el género, en el sexo
femenino fue mas elevado. El impacto que tiene es estrés en el estado fisico y mental es
significativo. Teniendo en cuenta lo anterior se puede dar explicacién a como los enfermeros

se ven afectados mentalmente por su gran carga laboral (8).

En el contexto nacional, un estudio realizado en el hospital San Juan de Lurigancho,
durante el 2022, se evidencid que el 56% experimentd un nivel moderado de estrés y una CV
considerada como regular. En cuanto a las distintas dimensiones, se observo que el 76%
presentd un nivel medio de agotamiento emocional, el 83% alcanz6 un nivel alto de
realizacion profesional, y el 80% mostrd un nivel bajo de despersonalizacion. Respecto a la
carga laboral, el 66% la calific6 como regular en términos de impacto en su calidad de vida,
mientras que el 76% percibié un respaldo directivo también calificado como regular. EI 80%
tuvo motivacion interna buena. Concluyé que hubo una influencia negativa del estrés sobre

la CVP de los enfermeros (9).

Asi también se realizd un estudio en enfermeras de areas criticas de un
establecimiento de salud ubicado en Lima, durante el 2022. Los resultados indican que existe
un nivel elevado de estrés laboral, con un 81%, y un nivel medio del 18%. Ademas, se

observa que el 79% del personal de enfermeria experimenta una buena calidad de vida



laboral. De acuerdo con la prueba de Chi-cuadrado, se identifica una relacion

estadisticamente significativa entre las variables (y*>= 28.203; p<0,001) (10).

La intensidad y las demandas del entorno de trabajo en las UCI pueden generar altos
niveles de estrés en estos profesionales de la salud. Este estrés continuo y a menudo cronico
tiene un efecto negativo en la CVP de los enfermeros, manifestandose en fatiga fisica y
mental, agotamiento emocional, insatisfaccion laboral, dificultades para conciliar la vida
laboral y personal, y problemas de salud. El impacto del estrés laboral en la calidad de vida
profesional puede erosionar la motivacion, el desempefio laboral y la percepcion de
satisfaccion en el trabajo, lo que a su vez puede repercutir en la calidad del cuidado
proporcionado a al paciente. Asimismo, puede conducir a una mayor rotacion laboral y
ausentismo, generando un entorno laboral menos estable y afectando la eficiencia general del

equipo de atencién en la UCI.

1.2. Formulacién del problema.

1.2.1. Problema General

¢Cudl es relacion que existe entre estrés laboral y calidad de vida de profesional en
enfermeras del servicio de cuidados intensivos de una Clinica Privada de Lima,

durante el afio 2023?

1.2.2. Problemas especificos.

¢Cudl es la relacion existente entre el estrés laboral segin la dimensién cansancio
emocional de la calidad de vida profesional en enfermeras del servicio de cuidados

intensivos de una Clinica Privada de Lima, durante el afio 20237



¢Cuél es la relacién existente entre el estrés laboral segun la dimensién
despersonalizacién de la calidad de vida profesional en enfermeras del servicio de

cuidados intensivos de una Clinica Privada de Lima, durante el afio 2023?

¢Cual es la relacién existente entre el estrés laboral segin la dimensién falta de
realizacion personal de la calidad de vida profesional en enfermeras del servicio de

cuidados intensivos de una Clinica Privada de Lima, durante el afio 2023?

1.3. Objetivo de la investigacion

1.3.1.

1.3.2.

Objetivo general

Determinar la relacién entre estrés laboral y la calidad de vida profesional en
enfermeras del servicio de cuidados intensivos de una Clinica Privada de
Lima, durante el afio 2023.

Objetivos Especificos

Identificar la relacion entre el estrés laboral segin la dimension realizacion personal
de la calidad de vida profesional en enfermeras del servicio de cuidados intensivos de

una Clinica Privada de Lima, durante el afio 2023.

Identificar la relacion entre el estrés laboral segin la dimension despersonalizacion de
la calidad de vida profesional en enfermeras del servicio de cuidados intensivos de

una Clinica Privada de Lima, durante el afio 2023.

Identificar la relacion existente entre el estrés laboral segin la dimensién falta de
realizacion personal de la calidad de vida profesional en enfermeras del servicio de

cuidados intensivos de una Clinica Privada de Lima, durante el afio 2023.



1.4. Justificacién de la investigacion

1.4.1. Justificacion Tebrica

Las teorias seleccionadas para este estudio son el modelo tridimensional de Maslach,
enfocado en el estrés laboral, y la teoria de la equidad de Adams, centrada en la calidad de
vida laboral. Los resultados de este proyecto de investigacion fortaleceran el conocimiento
sobre la relacion entre el estrés laboral y la calidad de vida profesional en enfermeras. Estos
hallazgos permitiran al servicio de cuidados intensivos de la clinica dirigir sus esfuerzos hacia
prevenir el estrés laboral, mejorando asi la calidad de vida profesional de las enfermeras.
Ademas, el estudio servird como antecedente valioso para investigaciones futuras en este

campo.

1.4.2. Justificacion Metodoldgica

A nivel metodologico, en el transcurso de la investigacion se seguiran todos los pasos
del método cientifico. Se adoptara un enfoque cuantitativo y un disefio de tipo no
experimental, optando por un andlisis correlacional. Para llevar a cabo la medicion
cuantitativa de las variables, se emplearan herramientas reconocidas a nivel nacional, que
sean validos y confiables. El analisis correlacional de estas variables permitira explorar la
relacion entre el estrés laboral y la CVP, proporcionando asi informacion valiosa para futuros

estudios en el area de la salud mental de los enfermeros.

1.4.3 Justificacién Practica

La investigacion se llevard a cabo en una poblacion sin antecedentes de estudios
previos, y su implementacion es crucial debido a que proporcionara evidencia cientifica

valiosa para disefiar intervenciones rentables en beneficio del personal de enfermeria que



asiste en la clinica. En este entorno, muchas enfermeras expresan sentirse abrumadas por la
carga laboral. Ademas, el estudio posibilitara la adquisicion de conocimientos sobre uno de
los posibles factores que afectan la calidad de vida laboral. Esta informacion de alta calidad
sera beneficiosa para los profesionales de enfermeria, ya contribuird en sus evaluaciones

integrales.

Delimitacion de la investigacion

1.4.3. Temporal

El estudio sera aplicando desde abril hasta agosto del 2023.

1.4.4. Espacial

El estudio se realizara en de una Clinica Privada de Lima, reconocida por brindar

servicios en diversas especialidades, incluyendo cuidados intensivos.

1.4.5. Poblacion o Unidad de Analisis

Las Enfermeras del servicio de cuidados intensivos de una Clinica Privada de Lima.



2. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes
2.1.1. Antecedentes Internacionales

Elrazek A., et. al.(11), en el afio 2021, en Arabia, realizaron un estudio con el objetivo
general de “determinar la relacion de los predictores del estrés laboral y la calidad de vida
profesional en enfermeras de cuidados intensivos de un hospital”. Fue de enfoque
cuantitativo, descriptivo y transversal. La muestra estuvo compuesta por 308 participantes.
Desarrollaron un instrumento con un método de regresion lineal multiple para medir el nivel
de predictores del estrés, ansiedad y depresion. Los resultados mostraron un nivel de estrés
laboral mayormente alto (severo y extremadamente severo) en el 48,5%, seguido de bajo
(leve) en el 30% y medio (templado a moderado) en el 21,5%. En cuanto a la ansiedad
prevalecié el nivel alto en el 60% y en cuanto a la depresion prevalecié el nivel bajo en el

47,5%. Concluyendo, que existe una relacion significativa entre ambas variables.

Silveira G., et al (12). En Brazil en el ano 2019, se propuso “evaluar y relacionar la
calidad de vida en el trabajo y el estrés ocupacional en el equipo de enfermeria en las
Unidades de Cuidados Intensivos y Emergencia”. Estudio transversal-correlacional,
realizado con 109 enfermeros del servicio de Emergencia. Se evalud el estrés ocupacional
por la Escala de Estrés Laboral, y la calidad de vida por el modelo de Walton. hallaron que,
el 40% califico trabajo pasivo; el 60% estuvo satisfecho con CVP, en efecto la mayoria de
enfermeros en el area de Emergencia estan satisfechos con su calidad de vida laboral y se

exponen a un moderado estrés ocupacional. Concluyendo que, la mayoria de los enfermeros



que trabajan en las Unidades de Cuidados Intensivos y Emergencia experimentan un nivel

moderado de estrés ocupacional.

Garcia et. al. (13), en el afio 2020, en México, realizaron una investigacion que tuvo
como objetivo general la “determinacion de la relacion del estrés laboral y la calidad de
vida profesional en enfermeras de la unidad de cuidados intensivos de un hospital pablico
de zona fronteriza de México”. Fue de enfoque cuantitativo, descriptivo y transversal. La
muestra se conformd por 126 enfermeras de la UCI. El instrumento aplicado fue el NSS. Los
resultados mostraron que el 59,5% de las enfermeras experimentaron un nivel medio de
estrés, seguido por el 37,3% con un nivel bajo, y unicamente el 3,2% con un nivel alto. Se
concluyé que existe una correlacion significativa entre el estrés laboral y la calidad de vida

profesional de las enfermeras.

Podvorica E., et al (14), en Kosovo, en el afio 2020, cuyo objetivo de estudio fue
“evaluar el nivel de estrés de las enfermeras que trabajan en la Clinica de Emergencia y las
enfermeras que trabajan en la Central de Cuidados Intensivos”. Su metodologia fue
cuantitativa-correlacional. Se conto con la colaboracién de 90 enfermeras. El estudio aplico
el Cuestionario de Estrés de Enfermeros de Emergencia como instrumento para la
recoleccion de datos. Observaron que la gran mayoria de investigados informaron un grado

de estrés moderado a alto (81 % de los encuestados).

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Huallpartupa S., et al (15), en Arequipa-PerQ, en el afio 2018, en su estudio cuyo
objetivo fue “determinar si existe relacion entre estres y calidad de vida laboral de las

enfermeras del servicio de emergencia del hospital Honorio Delgado”. El enfoque fue
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cuantitativa y correlacional. Seleccionaron a 30 enfermeras. Los datos fueron obtenidos
aplicando los formularios de Maslach Burnout Inventory y Cuestionario de CVP.
Identificaron un nivel de estrés laboral elevado en el 53%, y la calidad de vida es buena en
un 70%; al aplicar la prueba estadistica Chi Cuadrado se obtiene que no existe una relacion
significativa entre variables, por otro lado, al relacionar las dimensiones de dichas variables
se observa que existe relacion significativa en la dimensién cansancio emocional (p=0.048)

y la realizacion personal (0,043) con relacién a la CVP.

Fernandez A., et al (16), en Lambayeque-Peru, en el afio 2021, en su estudio tuvo
como finalidad “determinar la relacion entre el estrés laboral y calidad de cuidado del
personal de enfermeria en escenarios pandémicos servicios critico de un hospital pablico de
Lambayeque 2020”. El estudio fue -cuantitativo-correlacional. Se reunieron a 50
enfermeros. Evidencio que el 72% de investigados tuvo un nivel medio de estrés laboral,
asimismo al evaluar la calidad del cuidado de enfermeria, la cifra se posiciond en el 78%,

indicando un nivel elevado y demostrando asi una conexion estadistica entre las variables.

Mitac Y. (17), en Huancavelica, en el afio 2021, tuvo como finalidad “Determinar la
relacion entre el nivel de estrés y la calidad de vida de los enfermeros del Servicio de Cirugia
del Hospital Maria Auxiliadora — 2021”. El estudio fue cuantitativo, transversal y
correlacional. Hubo 42 enfermeros. Se utiliz un cuestionario validado y confiable para la
recoleccion de los datos. Hallo que un 30% tuvo un alto nivel de estrés, asimismo, para la

CVP el 47%tuvo un nivel regular, de modo que las variables se relacionan ente si.

Alvarado C, et al. (18), en Callao, en el afio 2020, sobre el “Estrés y calidad de vida

en enfermeras que laboran en cuidados intensivos del Hospital de Essaud Callao - 2020”.


https://alicia.concytec.gob.pe/vufind/Author/Home?author=Mitac+A%C3%B1aguari%2C+Yeni+Elid%C3%AD

11

Se tuvo como objetivo general la determinacion del nivel de estrés laboral. Fue de enfoque
cuantitativo, descriptivo y transversal. La muestra estuvo conformada por 131 enfermeras.
El instrumento aplicado fue el NSS. Los resultados mostraron que el nivel de estrés
predominante fue el medio con 65,6%, seguido de nivel bajo con el 32,8% y por ultimo nivel
alto con el 1,6%. Los hallazgos determinaron que existe una relacion significativa entre las

variables.
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2.2. BASES TEORICAS

2.2.1. Estrés laboral

2.2.1.1. Teoria del estrés laboral

Existen varias teorias relacionadas con el estrés laboral que intentan explicar sus
causas, manifestaciones y consecuencias. La teoria del estrés laboral de Karasek
(modelo de demandas y control) sugiere que el estrés en el trabajo esta relacionado
con la combinacion de altas demandas laborales y bajo control sobre la propia tarea.
El modelo propuesto por Siegrist, la teoria del esfuerzo-recompensa, se centra en la
percepcion de desequilibrio entre el esfuerzo empleado y las recompensas recibidas
en el trabajo, incluyendo no solo recompensas econdmicas, sino también
reconocimiento, estatus y seguridad laboral. Otra teoria, el modelo de agotamiento de
recursos de Hobfoll, sugiere que el estrés surge cuando los recursos personales o
laborales son insuficientes para hacer frente a las demandas del entorno laboral,
llevando a la pérdida de recursos y al agotamiento. Estas teorias ofrecen perspectivas
diferentes para comprender cdmo las condiciones laborales y las interacciones
individuales con el entorno laboral pueden generar estrés y afectar la salud y el
bienestar de los trabajadores (19).

2.2.1.2.Evolucion histérica del estrés laboral

La evolucion historica del estrés laboral ha experimentado cambios significativos a
lo largo del tiempo. En sus inicios, el estrés laboral fue concebido como un fenémeno
individual relacionado principalmente con la capacidad de adaptacion del trabajador
a las demandas del trabajo. Durante la Revolucion Industrial, se observaron las

primeras manifestaciones de estrés vinculadas a las duras condiciones laborales y la
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falta de proteccion laboral. Con el tiempo, en las décadas de 1930 y 1940, se comenzé
a explorar mas profundamente el impacto psicoldgico del trabajo en la salud mental
y fisica de los empleados, dando lugar a investigaciones y estudios mas enfocados en
comprender las causas y consecuencias del estrés en el ambito laboral. A medida que
avanzaba el siglo XX, se desarrollaron teorias y modelos, como el de Karasek y
Siegrist, que consideraban la interaccion entre las demandas laborales, el control y las
recompensas como factores clave en la generacion de estrés laboral. En la actualidad,
la evolucion del estrés laboral ha llevado a una mayor conciencia sobre la importancia
de abordar el bienestar emocional, mental y fisico de los trabajadores, asi como la
implementacion de politicas y préacticas laborales destinadas a reducir el estrés y

promover entornos de trabajo mas saludables y equilibrados (20).

2.2.1.3.Definicion conceptual del estrés

El estrés laboral de enfermeria es definido como “reacciones fisicas y psicologicas,
que se originan cuando la capacidad o recurso de la enfermera se desequilibran con
las demandas y requerimientos de su trabajo” (21). El enfermero necesita un
equilibrio equitativo y manejo emocional para asegurar una atencién de alta calidad
a los pacientes durante las situaciones estresantes inducidas por el trabajo.

En la actualidad es reconocida la definicion de la interaccion que existe entre la
situacion y el individuo. Representa el estado mental y fisico por el recurso
insuficiente, para hacer frente a la demanda y presién de la circunstancia. De modo
que, se presenta de forma comudn solo en situaciones e individuos especificos.

Afectando con mayor probabilidad el cumplimento de mentas, en cada persona u
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organizacion (22). El Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional
(NIOSH) define que el estrés laboral es la respuesta emocional y fisica del ser
humano, situaciones donde la capacidad, recurso y necesidades del empleado difiere

con la labor que realiza (23).

El area laboral es considerada un importante contexto de demanda y situaciones
generadoras de estrés. Los factores laborales que se asocian al estrés y efectos en la
salud se categorizan como las actividades relacionadas con el contenido laboral y
aquellas vinculadas al entorno social y al contexto organizacional del trabajo. Los que
albergan méas jornadas son intrinsecos, mas carga laboral, presion de tiempo,
complejidad de trabajos, irregular descanso, variedad escaza y mala condicione del
area (24). Un ambiente organizacional de horas extras no remuneradas o
“presentismo” causa estrés. Por el contrario, una cultura de intervencion en
decisiones, manteniendo a las personas informadas respecto a lo sucedido en la
organizacion, y facilitando una buena comodidad e instalaciones de recreacion

minimizan al estres (22).

El estrés presenta sintomas que categorizan por distintos grupos que tratan de dar
explicacion sobre los signos del estrés. Cooper y Marshall, dividieron al estrés en
categorias como; sintomas individuales y organizacionales, con ello, el primero
incluye presion arterial elevada, depresion, irritabilidad, dolores en el pecho y
alcoholismo, en tanto que, en el segundo se muestran como una alta rotacion, mayor

ausentismo, calidad de trabajo mala y dificultad en las relaciones laborales (25).

2.2.1.4. Dimensiones del estrés laboral
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Maslach indica las dimensiones del estrés, conceptualmente diferentes, aunque

empiricamente afines:

Dimensién 1: Cansancio emocional

Se caracteriza por la progresiva pérdida de energia, desgaste, postracion fisico y

psicolégico abrumador, el cansancio, etcétera.

Indicadores:

Exceso de trabajo: Hace referencia a una situacion en la que un empleado se enfrenta
a una carga excesiva de responsabilidades, tareas o demandas laborales que superan su

capacidad para manejarlas eficazmente en un periodo de tiempo determinado.

Frustracion laboral: Se refiere al sentimiento de insatisfaccion, desilusion o

malestar que experimenta un individuo en su trabajo.

Confrontacion laboral: Se refiere a situaciones en el entorno laboral donde existen
conflictos, desacuerdos o enfrentamientos entre empleados, equipos de trabajo o incluso entre

empleados y la direccion de la empresa.

Dimensién 2: Despersonalizacion

Se manifiesta en reacciones de irritabilidad, pasividad y apatia,

frialdad e insensibilidad hacia el empleado.

Indicadores:
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Desgaste emocional: Se refiere a un estado de cansancio, agotamiento y disminucion
de recursos emocionales que ocurre como resultado de la exposicién continua al estrés

laboral,

Sentimiento de culpa: Se refiere a la sensacion de responsabilidad o remordimiento
que experimenta un trabajador por no cumplir con ciertas expectativas laborales, ya sea hacia

su empleador, sus compafieros de trabajo o hacia si mismo

Antipia: Se refiere a una actitud negativa, falta de simpatia o aversion hacia el

entorno laboral, compafieros de trabajo, tareas asignadas o incluso hacia la propia profesion

Dimensién 3: Falta de Realizacién Personal

Se distingue por mostrar respuestas desfavorables hacia uno mismo y el trabajo,
siendo una manifestacion de la dimensién de autoevaluacién. El individuo siente menso

necesidad de competir, cada vez menos enérgico Yy triunfante (26).

Indicadores:

Empatia laboral: Es la capacidad de comprender, identificarse y responder con
sensibilidad a las emociones, necesidades y preocupaciones de los compafieros de trabajo,

clientes, superiores u otros miembros del entorno laboral.

Liderazgo laboral: Es el conjunto de habilidades, cualidades y comportamientos de
un individuo que le permiten guiar, influir, motivar y dirigir a un equipo o grupo de trabajo

hacia el logro de objetivos y metas organizacionales

Motivacion laboral: Se refiere al impulso interior que dirige y orienta los

comportamientos de los trabajadores para alcanzar metas y objetivos en su entorno de trabajo.
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2.2.2. Calidad de Vida Laboral

2.2.2.1. Teoria de calidad vida profesional

La teoria de la equidad de Adams, centrada en la percepcion de justicia y equidad en las
relaciones laborales, puede aplicarse de manera efectiva para mejorar la calidad de vida
laboral. Esto implica garantizar que las recompensas y recursos se distribuyan
equitativamente, promoviendo la transparencia en las politicas y decisiones laborales,
abordando los conflictos relacionados con la equidad, fomentando la participacion y el
empoderamiento de los empleados en la toma de decisiones, y evaluando regularmente
la percepcion de equidad en el entorno laboral. Al crear un ambiente donde los
empleados sientan que se les trata con justicia y equidad, se promueve la satisfaccion en
el trabajo y se contribuye a una mejor CVP, lo que a su vez puede impulsar la motivacion

y el compromiso de los empleados, aumentando su bienestar en el ambito laboral (27).

2.2.2.2.Evolucidn histérica de la calidad de vida profesional

La evolucion histérica de la calidad de vida profesional ha experimentado cambios
significativos a lo largo del tiempo, reflejando transformaciones en las condiciones
laborales, enfoques en la gestion del trabajo y el reconocimiento creciente de la
importancia del bienestar de los trabajadores. En sus inicios, durante la Revolucion
Industrial, prevalecian condiciones laborales duras y peligrosas, con jornadas
extenuantes y escasa proteccion para los empleados. A medida que avanzaba el siglo
XX, se establecieron leyes laborales, sindicatos y movimientos sociales que abogaban
por mejores condiciones de trabajo, seguridad laboral y horarios més razonables. La

década de 1970 marco el surgimiento del enfoque en la calidad de vida laboral, con
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énfasis en aspectos como el equilibrio entre vida laboral y personal, la participacion de
los empleados en la toma de decisiones, la atencion a la salud mental y la promocion del
bienestar psicoldgico en el lugar de trabajo. Actualmente, existe un reconocimiento mas
amplio de que la calidad de vida laboral no solo abarca aspectos fisicos, sino también
emocionales, sociales y cognitivos, promoviendo entornos laborales que fomenten la
satisfaccion, el compromiso, la motivacion y la salud integral de los trabajadores (28).

2.2.2.3.Definicion calidad de vida profesional

La calidad de vida laboral es una idea multidimensional que genera un descripcion de la
emocion de un trabajador sobre varios aspectos de su labor, el cual incluye el contenido
del trabajo, las situaciones de trabajo, la justa compensacion, la oportunidad de avance
profesional, la discreciéon de las funciones, la intervencion en decisiones, la salud y
seguridad ocupacional, el estrés laboral, la seguridad laboral, las relaciones
organizacionales y personales y la estabilidad laboral (29).

La calidad de vida laboral es la percepcion del empleado sobre su labor, organizacion y
dirigente, en enfermeria es el grado en que las enfermeras satisfacen su necesidad
individual por medio de su experiencia en la organizacién, en tanto que mientras logran
las metas de la institucion. El nivel de calidad de la vida laboral seguia siendo diverso
en las enfermeras, variando de bajo, moderado y alto, en enfermeria esta bajo la
influencia de ,la interaccion con los compaifieros, la libertad parta decidir, “el estilo de
liderazgo y gestion, las caracteristicas demogréficas, el salario y los beneficios, los

turnos y la carga de trabajo” (30).

La calidad de vida laboral influye en el desempefio y el compromiso del trabajado, de

distintas entidades de atencion médica. Es esencial una CVL alta para que tanto los
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trabajadores como su fuerza laboral sean de larga duracién. Como resultado, las
instituciones sanitarias buscan alguna forma de abordar el problema de reclutamientos y
retenciones alcanzando una alta CVL. Enfocandose en el mejoramiento de la CVL que
aumenta la felicidad y la satisfaccion del empleado puede crear muchas ventajas para el
empleado, la organizacion y el consumidor. Estos incluyen fortalecer el compromiso,
mejorar la calidad de la atencion y aumentar la produccién tanto del individuo como de

la organizacion (31).

2.2.2.4.Dimensiones calidad de vida laboral

Dimension 1: cargas de trabajo

Con relacién a las dimensiones de la CVL, las demandas en el trabajo se refieren a la
percepcion de los empleados con respecto a las demandas de su lugar de trabajo, lo que abarca

una variedad de aspectos como el agobio, prisa y conflictos laborales.

Indicadores:

Escaso tiempo laboral: Se refiere a la situacion en la que un trabajador enfrenta
limitaciones o restricciones de tiempo para completar sus tareas laborales debido a una carga

de trabajo excesiva,

Interrupciones laborales molestas: son situaciones que interrumpen el flujo de

trabajo y resultan molestas o perturbadoras para el empleado.

Conflictos laborales: refieren a desacuerdos, discrepancias o tensiones que surgen

entre individuos, equipos o departamentos en el entorno laboral.
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Dimensién 2: motivacion intrinseca

La motivacion intrinseca, abarca la motivacion personal que determina la necesidad

y en efecto los comportamientos a tener en cuenta para alcanzar la satisfaccion profesional.

Indicadores:

Satisfaccion con el tipo de labor: Es el nivel de gratificaciéon o contento que
experimenta un trabajador en relacion con las tareas, responsabilidades o actividades que

realiza en su empleo.

Apoyo familiar: se refiere al respaldo, comprension y ayuda que un individuo recibe
de su familia, incluyendo conyuges, hijos u otros miembros del nucleo familiar, en relacion

con su vida laboral.

Apoyo de colegas de trabajo: consiste en el respaldo, la colaboracion, el

compafierismo y la ayuda mutua entre comparieros de trabajo dentro de un entorno laboral.

Dimensién 3: apoyo directivo

En cuanto al apoyo directivo, abarca el soporte emocional brindado por los directivos

al recurso humano (32).

Indicadores

Satisfaccion con el sueldo: Es el nivel de contento o satisfaccion que experimenta
un trabajador en relacion con la remuneracion econémica o compensacion que recibe por su

trabajo.
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Reconocimiento del esfuerzo: Se refiere al grado en que un trabajador siente que su
esfuerzo, dedicacion y contribucion al trabajo son valorados y apreciados por parte de la

empresa, supervisores o colegas.

Posibilidad de mejorar: Hace referencia a la percepcion que tiene un empleado
sobre las oportunidades de crecimiento profesional, desarrollo personal y avance dentro de

la organizacion.

2.2.3. Teorias de la Enfermeria relacionadas

“Modelo de sistemas” de Betty Neuman

Los tedricos de enfermeria que contribuyen al manejo del nivel de estrés en las
personas incluyen a la tedrica Betty Neuman, quien nacié en 1924. Neuman propone una
teoria de enfermeria que se centra en la relacion entre el individuo y el estrés, asi como el
resultado de dicha alteracion. Esta teoria se puede desglosar en los cuatro meta-paradigmas
de enfermeria, que abarcan el ambiente, el paciente, la accion y la salud del enfermero.
Asimismo, se fundamenta en la busqueda de herramientas apropiadas para alcanzar el
bienestar, utilizando mecanismos de control del nivel de estrés adaptados a las necesidades

individuales de cada persona (33).

En este contexto, se empleara la teoria de Betty Neuman, dado que esta teoria se
enfoca en proporcionar un entorno propicio para el bienestar del paciente. Al considerar el
estrés laboral en el personal de enfermeria como una condicion que afecta sus actividades
diarias, se puede inferir que el entorno laboral, la carga de trabajo y la insatisfaccion laboral

influyen y aumentan la probabilidad de desarrollar estrés laboral (34)



2.3. Formulacion de la hipétesis
2.3.1. Hipotesis general

Hi = Existe relacion estadisticamente significativa entre estrés laboral y calidad de
vida profesional en enfermeras del servicio de cuidados intensivos de una Clinica

Privada de Lima, durante el afio 2023.

Ho = No Existe relacion estadisticamente significativa entre estrés laboral y calidad
de vida profesional en enfermeras del servicio de cuidados intensivos de una Clinica

Privada de Lima, durante el afio 2023.

2.3.2. Hipotesis especificas

22

Hi 1: Existe relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral segun la
dimension cansancio emocional y la calidad de vida profesional en enfermeras del

servicio de cuidados intensivos de una Clinica Privada de Lima, durante el afio 2023.

Hi 2: Existe relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral segun la
dimension despersonalizacion y la calidad de vida profesional en enfermeras del

servicio de cuidados intensivos de una Clinica Privada de Lima, durante el afio 2023.

Hi 3: Existe relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral segun la
dimension realizacion personal y la calidad de vida profesional en enfermeras del

servicio de cuidados intensivos de una Clinica Privada de Lima, durante el afio 2023.
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3. METODOLOGIA
3.1. Método de Investigacion

El estudio se centrara en el método hipotético-deductivo proporciona un marco légico
y estructurado para la investigacion cientifica, ya que guia la formulacion de predicciones
especificas derivadas de la hipotesis inicial. Estas predicciones, a su vez, se someten a
pruebas empiricas para evaluar su coherencia con la realidad observada. De esta manera, el
proceso no solo contribuye a validar o refutar la hipdtesis, sino que también fomenta un
entendimiento mas profundo de la relacion entre la teoria propuesta y los datos recopilados

(35).

3.2. Enfoque de la investigacion

Se optara por un enfoque cuantitativo en este estudio para recopilar datos numéricos
y aplicar métodos estadisticos. Este método es adecuado para probar hipétesis, identificar
patrones y hacer predicciones basadas en evidencia numérica, proporcionando una base

solida para la toma de decisiones informada (36).

3.3.Tipo de Investigacion

La investigacion sera de tipo aplicada, empleando metodologias empiricas, como
experimentos, con el objetivo de generar conocimiento de manera organizada y sistematica

para comprender la realidad (37).

3.4. Disefo de investigacion

El disefio de la investigacion serd no experimental, ya que no se manipularan las

variables de estudio. Sera de corte transversal, evaluando a cada participante solo una vez
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durante todo el proceso. Ademas, tendra un alcance correlacional, buscando determinar la
relacion entre las variables en estudio. Finalmente, sera realizado bajo un disefio

observacional, y descriptivo (38).

Observacional, este disefio se basa sustancialmente en la observacion del fendmeno

tal y como se presentan en la realidad para su andlisis posterior.

Correlacional, Porque posibilitara determinar la presencia de una relacion entre las

variables objeto de estudio.

Descriptivo, Es utilizado para describir y analizar variables en un momento

determinado

Transversal, debido a que la recoleccion de los datos en un punto en el tiempo, en

un solo momento.

OX
M r
oYy
Donde:
M: muestra
r: relacion

Ox: estrés laboral

Oy: calidad de vida profesional
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3.5. Poblacion y muestreo

La poblacion total estard conformada por 54 enfermeras que se desempefian en la
unidad de cuidados intensivos de una Clinica Privada de Lima, que se encuentren laborando

durante el mes de diciembre del afio 2023.

Criterios de inclusion

Enfermeras que firmen el consentimiento informado del estudio.

Enfermeras que cumplen sus labores en la unidad de UCI, en un tiempo mayor a 3 meses.

Enfermeras no mayores a 70 afios de edad.

Criterios de exclusién

Enfermeras que no firmen el consentimiento informado del estudio.

Enfermeras que laboran en otras areas de la clinica.

Enfermeras con menos de 3 meses de laboras continuas en la UCI.

3.6. Variables y operacionalizacion

Variable 1: Estrés laboral en enfermeria

Variable 2: Calidad de vida laboral en enfermeria

Seguidamente, se presentan las tablas de operacionalizacién de las variables



Tabla de Operacionalizacion de variables
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Escala
Variables Definicion - . . . . . Escala de va_loratlva
Definicion operacional Dimensiones Indicadores N° de items L (niveles o
conceptual Medicion
rangos)
Agotamiento
Es un tipo de Esun tipo de respuestade Cansancio (9 items)
respuesta de los los profesionales de Confrontacién laboral
individuos al enfermeria del servicio de Cansancio Esfuerzo 1-2-3-4-5-
estar expuesto a cuidados intensivos de emocional Deteriorar -6 -7-8-9
Variable 1: un desgaste una Clinica Privada de Frustracion
laboral, Lima, al estar expuesto a Trabajo excesivo Alto
Estrés laboral emocional y un desgaste laboral, Estrés 50 a 132 puntos
en enfermeras fisico (22). emocional y fisico, el cual Desgaste laboral
sera  medido con el Antipia
cuestionario de Maslach Insensibilidad (5 items)
que consta de 3 Despersonalizaci Desgaste emocional Medio
dimensiones on Desinterés por el 10-11-12- Cualitativa 16 a 49 puntos
sentimiento ajeno 13-14
Sentimiento de Nominal
culpabilidad
Empatia Bajo
Eficacia (8 items) 0 a 15 puntos
Realizacion Liderazgo
personal Vitalidad 15-16 - 17—
Comprension 18-19-20-
Motivacion 21 --22
Logros

Serenidad
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Variables Definicion Def|n|_C|on Dimensiones Indicadores N° de items Escala Esca'f’"
conceptual operacional valorativa
Cantidad de trabajo -
Presion laboral
Escaso tiempo para el trabajo .
“es el grado en eselgradoen que los Conflictos laborales (12 items) Calidad d,e Vida
que los empleados  profesionales ~ de ~ Cargadetrabajo Dificultades fisicas 1,2,3,4,5,6,7,8, Professional
Variable 2: pueden satisfacer enfermeria de la Carga de responsabilidad. 9,10,11,12 Alto
sus necesidades unidad de cuidados Interrupciones molestas. Puntaje de 106 a
personales através intensivos de una 140
de experiencias en  Clinica Privada de Satisfaccion con el sueldo _
Calidad de vida laorganizaciéndel  Lima, pueden Posibilidad de promocic’m.. Nominal
laboral en :;zt:zjno mlentlrgz ;?atclzzl;iii;:(rjes sus Reconocimiento de mi esfuerzo. (12 items)
enfermeria objetivos de la personales a través Apoyo Apoyo de mis Jefes. .
e L . . Apoyo de mis colegas 13141516 17 1 Calidad de Vida
institucion”. de experiencias en la directivo Posibilidad de meiorar POV Profesional
(29) organizacion del . . J 8,19,20,21,22,23,
trabajo mientras Diversidad en las labores 24 Medio
logran los objetivos Puntaje del 71 al
de la institucion 105
Satisfaccion con los tipos de labores
Motivacion (ganas de esforzarme).
Apoyo de mi familia. (9 items)
. -z Gané.ls de mejo_rar 25,26,27,28,29,3
Motivacion Sentirse capacitado 0,31,32.33
intrinseca Importancia del trabajo Calidad C_’e Vida
Apoyo de los colegas Profesional
bajo

Puntaje de 35 - 70
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

3.7.1. Técnica
La técnica seleccionada para evaluar ambas variables serd la encuesta, ya que facilita

la recoleccion de informacién sobre una poblacién especifica (39).

Variable 1: se aplicara la técnica de la encuesta.

Variable 2: se aplicara la técnica de la encuesta.

3.7.2. Descripcion de instrumentos

Instrumento 1: Estrés laboral en enfermeria

El instrumento que se utilizara fue disefiado por Maslach y Jackson en el afio en el
afio 1981, siendo el instrumento de mayor uso en las investigaciones sobre el burnout en
diversos contextos (40). En el Peru, fue utilizado por Correa LOpez estudio titulado
“Adaptacion y validacion del cuestionario para medir el burnout académico en estudiantes

universitarios” (41)

El cuestionario tiene un total de 22 items, dividido en 3 dimensiones: cansancio
emocional (9 items) despersonalizacién (5 items) realizacion personal (8 items). Para
clasificar la respuesta, se hara uso de la escala de Likert con la siguiente escala e indice como
alternativa de respuesta nunca (0) casi nunca (1) algunas veces (2) regularmente (3) bastantes

veces (4) casi siempre (5) siempre (6).

Para la categorizacion de la variable, se utilizara la siguiente escala:

- estrés laboral alto (50 - 132)
- estrés laboral medio (16 - 49)

- estrés laboral bajo (0 - 15)
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Instrumento 2: Calidad de vida laboral en enfermeria

El instrumento a emplear fue disefiado por Cabezas, en Espafia, en el afio 2008 (42).

En el Peru fue desarrollado y aplicado por Remigio Yudy en el 2020 (43)

El cuestionario tiene un total de 33 items, dividido en 3 dimensiones: carga laboral

(12 items) apoyo directo (12 items) motivacion intrinseca (9 items).

Para clasificar las respuestas, se utilizara la escala de Likert con la siguiente escala e
indice como opcion de respuesta: nada (1,2 punto) bastante (6,7,8 puntos) mucho (9,10

puntos)

Para la categorizacion de la variable, se utilizara la siguiente escala:
- calidad de vida alto (106-140)
- calidad de vida medio (71 a105)

- calidad de vida bajo (35 a 70)

3.7.3. Validacion

Instrumento 1: Estrés laboral en enfermeria

En el Perq, fue validado por juicios de 3 expertos (psiquiatra con grado de doctor,
psicdlogo con grado doctor e investigador de educacion universitaria con grado de magister),
en el estudio sobre “Adaptacion y validacion del cuestionario para medir el burnout
académico en estudiantes universitarios” consiguié un indice de consistencia interna alta 0,7
y una estructura coherente de organizacién de preguntas en cada item. Ademas, se realizo
una validacion estadistica, en la prueba de adecuacion de Kaiser-Meyer Olkin se obtuvo un

valor de 0.813 y la prueba de esfericidad de Barlett de 1007.5 (p<0.000) (41).
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Instrumento 2: Calidad de vida laboral en enfermeria

El cuestionario fue validado mediante juicio de expertos, las cuales fuero 5 jueces (3
son magisteres y 2 licenciados especialistas en cuidados intensivos con méas de 9 afios de
experiencia) quienes calificaron el instrumento en el cual se observa que para este
cuestionario el coeficiente V de Aiken exhibi6 un valor de 0.998, indicando un alto grado de

concordancia entre las opiniones de los 5 expertos (43).

3.7.4. Confiabilidad

A) Confiabilidad del instrumento 1

Se utilizé el alfa de Crombach obteniendo como valor (0,794) que indica una
excelente confiabilidad (41).

B) confiabilidad del instrumento 2

Se utilizo el alfa de Crombach obteniendo como valor (0,937) que indica una

excelente confiabilidad (43).

3.8. Plan de procesamiento y andlisis de datos

3.8.1. Procedimiento de recoleccion de datos

En el proceso de recopilacion de datos, se utilizard un cuestionario disefiado para
obtener informacion detallada y especifica de nuestra poblacion. Estas preguntas son
formuladas de manera sencilla y clara, con el objetivo de facilitar a los encuestados su

desarrollo y asegurar una comprension facil de las mismas.

El proceso comenzar solicitando autorizacion a las autoridades administrativas de

una Clinica Privada de Lima, para llevar a cabo nuestra investigacion. A continuacion, se
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seleccionara la muestra y se solicitard el consentimiento informado antes de aplicar el
cuestionario. Una vez recopilada toda la informacion, se procedera a su procesamiento
utilizando el software IBM SPSS. Esto facilitara la evaluacion de la eficacia y la
comprobacion estadistica de la confiabilidad de los resultados. Ademas, se empleara

Microsoft Excel para organizar la informacion final a través de cuadros y diagramas.

3.8.2. Procesamiento estadistico y analisis de datos

- Los cuestionarios seran codificados para facilitar su manejo.

- Las respuestas se ingresaran en una base de datos.

- Se llevara a cabo el andlisis estadistico utilizando el programa SPSS (Statistical
Package for the Social Sciences).

- El analisis estadistico de los datos se realizarda mediante técnicas descriptivas,
expresando las frecuencias en porcentaje.

- Los datos s se analizardn estadisticamente considerando su distribucion,
utilizando pruebas estadisticas paramétricas como la Correlacién de Pearson o

pruebas no paramétricas como la correlacion Chi cuadrado segun corresponda.

3.9. Aspectos éticos

Principio de autonomia

Este principio se aplicara rigurosamente en la interaccion con los profesionales de
enfermeria, lo que implica el respeto absoluto por su libertad para decidir participar. Se
proporcionara informacion detallada sobre el estudio con anticipacion, y se solicitara su
consentimiento antes de iniciar su colaboracion de manera adecuada y conforme a las

normativas establecidas (44).
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Principio de beneficencia
Los profesionales de enfermeria tendran conocimiento de los objetivos planteados

que al concluir serd un aporte para mejorar el potencial de sus capacidades.

Principio de no maleficencia
Se informara a cada profesional de enfermeria que su participacion no conlleva

ningun riesgo para su salud personal o la salud del grupo (45).

Principio de justicia
Este principio sera implementado al garantizar un trato imparcial y equitativo a cada
enfermero participante en el estudio. Se evitara en la medida minima posible cualquier forma

de discriminacion o preferencia (46)



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma
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ACTIVIDADES

ABR

MAY

JUN

JUL

AGO

2023
SET

OCT

NOV

DIC

ENE

FEB

2024
MAR

ABR

Identificacion de los problemas

Revision de la literatura

Eleccion del titulo

Formulacion del problema

Elaboracion de la justificacion

Elaboracion de los objetivos

Elaboracion del marco tedrico

Formulacion de hipdtesis

Redaccion de tipo y disefio de la investigacion
Redaccion de variables y operacionalizacion

Seleccion de la técnica de recoleccion de datos

Elaboracion de plan de procesamiento y
elaboracion de datos

Elaboracion de los aspectos éticos
Redaccion del cronograma y presupuesto

Redaccion final proyecto

Presentacion del proyecto



4.2. Presupuesto
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: PRECIO
DESCRIPCION CANTIDAD UNITARIO COSTO
RECURSOS HUMANOS
1 450.00 450.00
Asesoria
SERVICIOS
Movilidades 2 20.00 40.00
Luz 1 50.00 150.00
INSUMO
Computadora 1 2.800.00 2.800.00
Dispositivo de 1 60.00 60.00
almacenamiento
Boligrafos 3 1.50 4.50
Hojas 200 0.20 40.00
3,404.50

TOTAL
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ANEXO 1. Matriz de Consistencia

Titulo: “Estrés laboral y calidad de vida profesional en enfermeras del servicio de cuidados intensivos de una Clinica Privada, Lima-
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la calidad de vida del
profesional de enfermeria?

3. ¢(Cuél es la relacion existente
entre el estrés laboral segin la
dimension falta de realizacion
personal y la calidad de vida del
profesional de enfermeria?

dimensién despersonalizacion y la
calidad de vida del profesional de
enfermeria.

3.identificar la relacion existente
entre el estrés laboral segin la
dimension realizacion personal y
la calidad de vida del profesional
de enfermeria

entre el estrés laboral segin la dimension
realizacion personal de la calidad de vida del
personal de enfermeria.

2. Existe relacion estadisticamente significativa
entre el estrés laboral segin la dimension
despersonalizacion de la calidad de vida del
personal de enfermeria.

3. Existe relacion estadisticamente significativa
entre el estrés laboral segin la dimension
cansancio emocional de la calidad de vida del
personal de enfermeria.

D1: carga de trabajo
D2: apoyo directivo
D3: motivacion intrinseca

2023~
DISENO
PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES
METODOLOGICO

GENERAL: GENERAL: GENERAL:

¢Cudl es relacion que existe entre Determinar la relacién que existe H1. Existe  relacion  estadisticamente VI: Estrés Laboral Método:

estrés _Iaboral y calidad de vida _d_el er_1tre el estr_és laboral y la calidad de significativa entre el estrés laboral Y calidad de Hipotét_ico

profesional en enfermeras del servicio vida profesional en enfermeras del vida del profesional €N enfermeras del servicio Dimensiones: Deductivo
de cuidados intensivos € una Clinica Senviet d‘-e cwdaQos |nten3|vo§ de de cuidados intensivos de una Clinica Privada de ; ;

Privadade Lima. durante el afio 20237 una Clinica Privada de Lima, - B D1: cansancio emocional Enfoque:

' durante el afio 2023. Lima, durante el afio 2023. D2: Despersonalizacion Cuantitativo
D3: Falta de realizacion
ESPECIFICOS ; i foti
HO. No Existe relacion estadisticamente .

1. ¢Cudl es la relacién existente _ ESPECIFICOS o ) . _ personal _ Tipode
entre el estrés laboral segin la 1. ldentificar la relacion existente significativa entre estrés laboral Y calidad de vida investigacion.
dimension cansancio emocional y enire eI estrés  laboral segln la del profesional €N enfermeras del servicio de Aplicada
la calidad de vida del profesional dimension cansancio emocional y la cuidados intensivos de una Clinica Privada de o
de enfermeria? calidad d’e vida del profesional de Lima, durante el afio 2023. _ _ Dlsenp:

2. .Cual es la relacion existente enfermeria. VD: Calidad De Vida observacional,
entre el estrés laboral segun la n o ESPECIFICAS Laboral descriptivo
dimension despersonalizacién y 2. Identificar la relacion existente 1. Existe relacion estadisticamente significativa o transversal y

entre el estrés laboral segun la Dimensiones: correlacional.
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ANEXO 2: Instrumentos de Recoleccidon de Datos
INVENTARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY (MB) ()
ELABORADO POR MASLACHY JACKSON (1981)

|. Instrucciones:

A continuacion, hay una lista de distintas situaciones que usted puede haber sentido,

originado por trabajo.
I1. Datos sociodemograficos:
Edad:

Sexo: masculino () femenino ()

Estado civil: soltero () casado () conviviente () divorciado () viudo ()

Tiempo de servicio (en afos):
Modalidad de contrato:

Nombrado ( ) CAS ( ) Servicios no personales ( )

I11. Cuestionario:

Sefiale la respuesta que crea oportuna sobre la frecuencia con que siente los enunciados:

0 = Nunca 1 = Casi nunca 2 = Algunas veces

3 = Regularmente

4 = Bastantes veces | 5= Casi siempre | 6 = Siempre

44

I
TEMS

CANSANCIO EMOCIONAL

.1. Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo

2. me siento cansado al final de la jornada

3. .Me siento fatigado cuando me levanto por lamafianay tengo que ir trabajar

4. Siento que trabajar todo el dia con la gente me cansa

5. Siento que mi trabajo me esta desgastando

6. Me siento frustrado en mi trabajo

7. Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo

8. siento que trabajar directamente con personas me produce estrés

9. me siento como si estuviera al limite de mis posibilidades

DESPERSONALIZACION

10. creo que trato a algunos pacientes como si fueran objetos

impersonales.
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11. siento que me he vuelto mas insensible con la gente desde que ejerzo esta
profesion

12. Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo emocionalmente

13. Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a mis pacientes

14. Siento que los pacientes me culpan de alguno de sus problemas

REALIZACION PERSONAL

15.Comprendo facilmente como se sienten los pacientes.

16.Siento que trato con mucha eficacia los problemas de mis pacientes.

17. Siento que estoy influyendo positivamente a través de mi

trabajo, en la vida de otras personas.

18. Me siento con mucha energia en mi trabajo

19. Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis
pacientes.

20. Me siento estimulado después de trabajar con mis pacientes.

21. Creo que consigo muchas cosas valiosas con mi profesion.

22. siento que en mi trabajo los problemas emocionales de forma adecuada.

El valor minimo es de 0 y el maximo es de 132 puntos. Los 22 reactivos se subdividen en tres subes

calas:
NO
N° Subescalas | Variables Reactivos
1 | Cansancio emocional 9 1,2,3,4,5,6,7,8,9
2 | Despersonalizacién 5 10, 11,12, 13,14
3 | Realizacion personal 8 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22,
N° Subescalas PUNTAJE NIVEL
1 | Cansancio emocional De 24 —54 Alto
De 6 — 23 Medio
De 0-5 Bajo
2 | Despersonalizacion De 12-30 Alto
De2-11 Medio
De0-1 Bajo
3 | Realizacion personal De 30 - 48 Alto
Deb5-29 Medio
De 0-4 Bajo
MBI
PUNTAJE NIVEL
50 - 132 Puntos Alto
16 — 49 puntos Medio
0 —15 puntos Bajo
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CUESTIONARIO PARA EVALUAR LA CALIDAD DE VIDA
PROFESIONAL (CVP-35) ( )

INSTRUCCIONES:
A continuacién, hay una lista de distintas situaciones que usted puede haber sentido, u originado

por el trabajo.
DATOS SOCIODEMOGRAFICOS:

Edad:

Sexo: masculino () femenino ()

Estado civil: soltero () casado () conviviente () divorciado () viudo ()

Tiempo de servicio (en afos):
Modalidad de contrato:

Nombrado ( ) CAS ( ) Servicios no personales ( )

CUESTIONARIO:

Sefiale la respuesta que crea oportuna sobre la frecuencia con que siente los enunciados:

3=Algunas

1= Nada (N) 2= Casi nada (CN) veces(AV)

4= Regularmente (R)

=M R | = Algo B
5 uy Regularmente | 6 go Bastante 7=Bastante (B) 8=Muy bastante (MB)

(MR) (AB)
9= Casi mucho (CM) | 10= Mucho (M)
Ne° DIMENSIONES / ITEMS

1: CARGA DE TRABAJO

1 [Cantidad de trabajo que tengo

Presion que recibo para mantener |la

calidad de mi trabajo.

Presion recibida para mantener la calidad

de mi trabajo.

4 Prisas y agobios por falta de tiempo
para hacer mi trabajo.

5 [Desconecto al acabar la jornada.

Conflicto con otras personas de mi

trabajo
7 Falta de tiempo para mi vida personal

8 Incomodidad fisica en el trabajo
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g |[Carga de responsabilidad
10 [Interrupciones molestas.
L Estrés (esfuerzo emocional)
12 | Mi trabajo tiene consecuencias negativas
para mi salud.
2. APOYO DIRECTIVO
13 |Satisfaccion con el sueldo.
14  |Posibilidad de promocion.
15 |Reconocimiento de mi esfuerzo.
16 |Apoyo de mis jefes.
17 |Apoyo de los comparieros
18 |Posibilidad de ser creativo.
19 |Recibo informacién de loOs resultados de
mi trabajo
20 |Posibilidad de expresar lo que pienso V|
necesito.
21 Mi empresa trata de mejorar la calidad de
vida.
22 | Tengo autonomia o libertad de decision.
23 |Variedad en mi trabajo
24 |Es posible que mis respuestas sean
escuchadas y aplicadas
3. MOTIVACION INTRINSECA
25 | Satisfaccion con el tipo de trabajo.
26 | Motivacion (ganas de esforzarme)
27  |Apoyo de mi familia.
28 |Ganas de ser creativo.
29 | Estoy capacitado para hacer mi trabajo
actual
30 | Mi trabajo es importante para la vida de
otras personas .
31 | Lo que tenga que hacer queda claro
32  |Me siento orgulloso de mi trabajo
33 | Apoyo de los compafieros (en el caso de
responsabilidades directivas).
34 Calidad de Vida Profesional Global

Percibida
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Anexo 3: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud. Antes de
decidirsi participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes apartados

Titulo del proyecto: “Estrés laboral y calidad de vida profesional en enfermeras del servicio
de cuidados intensivos de una Clinica Privada, Lima-2023”

Nombre de la investigadora principal:
Lic. Millan Carrillo, Nancy Patricia

Proposito del estudio: Determinar la relacion que existe entre el estrés laboral y la calidad
de vida profesional en enfermeras del servicio de cuidados intensivos de una Clinica Privada
de Lima, durante el afio 2023.

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigacién
porlos medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha
utilidad ensu actividad profesional.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio

Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estara protegida, solo la
investigadora puede conocerla. Fuera de esta informacion confidencial, usted no serd
identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancién o pérdida de
losbeneficios a los que tiene derecho

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este
estudioo acerca de la investigacion, puede dirigirse a... coordinadora de equipo.

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos como
voluntario,o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse al... presidente
del Comité de Etica de la Universidad Norbert Wiener, correo electrénico...
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Participacion voluntaria: Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y

puederetirarse en cualquier momento.

Nombres y apellidos del participante o
apoderado

Firma o huella digital

N.° de DNI:

N.° de teléfono: fijo o0 mévil o WhatsApp

Correo electrénico

Nombre y apellidos del investigador

Firma

N.° de DNI

N.° teléfono movil

Nombre y apellidos del responsable de
encuestador

Firma

N.° de DNI

N.° teléfono

Datos del testigo para los casos de
participantes iletrados

Firma o huella digital

Nombre y apellido:

DNI:

Teléfono:

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Lima, noviembre del 2023
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