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RESUMEN
Esta investigacion plantea como objetivo Determinar cuél es la relacion que existe entre el
estrés laboral y el cuidado humanizado de las enfermeras en la unidad de cuidados intensivos

de una clinica de Lima 2024.

La metodologia se enmarca en la categoria de tipo aplicada, ademés de ser de enfoque
cuantitativo. El nivel de estudio adoptado es correlacional, mientras que, el disefio se define
como transversal, asi como no experimental. La muestra se compone por 50 enfermeros de
la UCI de una clinica de Lima. La técnica fue la encuesta y el instrumento el cuestionario
que esta comprendido por 3 items agrupados en 3 dimensiones. Los instrumentos de recogida
de datos utilizados fueron las escalas adaptadas y desarrolladas por Eda Ruiz Ccaulla,
concretamente la Escala de Estrés Laboral validada en 2018 y la Escala de Cuidado
Humanizado, también adaptada y desarrollada por Eda Ruiz Ccaulla y colegas en 2018.
Como criterio, se considerd la evaluacion de expertos para determinar la validez de los
instrumentos, mientras que, para establecer la confiabilidad de los mismo, se calculé el
coeficiente alfa de Cronbach. En forma de Conclusion El estrés laboral en profesionales de
enfermeria de la unidad de cuidados intensivos de una clinica de Lima fue en su mayoria de

nivel medio, es decir a mayor estrés laboral menor sera la calidad del cuidado.

Palabras claves: Estrés laboral, cuidado humanizado, Cansancio emocional.



ABSTRACT

This research aims to determine the relationship that exists between work stress and the

humanized care of nurses in the intensive care unit of a clinic in Lima 2024.

The methodology falls into the category of applied type, in addition to having aquantitative
approach. The level of study adopted is correlational, while the desing is defined as
transversal, as well as non experimental. The simple is made up of 50 ICU nurses from a
clinic in Lima. The technique was the survey and the instrument was the questionnaire,
which is comprised of 31 items grouped into 3 dimensions. The data collection instruments
used were the scales adpted and developed by Eda Ruiz Ccaulla, specifically the work Stress
Scale validted in 2018 and the Humanized Care Scale, also adapted and developed by Eda
Ruiz Ccaulla and colleagues in 2018. As criteria, Expert evaluation was considered to
determine the validity of the instruments, While, to establish their reliability, Cronbachs
alpha coefficient was calculated. In Conclusion The Word Stress in nursing profesionals in
the intensive care unit of a clinic in Lima was mostly of a médium level. That is to say the

greater the work stress, the lower the quality of care.

Palabras claves: work stress, humanized care, emotional exhaustin
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1.EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

En la actualidad, el estrés laboral se ha convertido en un problema global que afecta la salud
de los trabajadores, incluyendo al personal de enfermeria que afrontan condiciones laborales
Unicas; en particular, las enfermeras que trabajan en unidades de cuidados intensivos (UCI),
quienes experimentan un estrés constante debido a la naturaleza critica de su labor, dado que
a diario se enfrentan a circunstancias entre la vida o la muerte, cuidados post-mortem y
procedimientos muy dolorosos. Este estrés laboral puede dar lugar a diversos problemas de
su salud, como ansiedad, depresion y sindrome de agotamiento, lo que a su vez puede tener
impactos negativos tanto en el cuidado humanizado hacia los pacientes como en la imagen

de las instituciones de salud. (1)

En el contexto mundial, las enfermeras experimentan un estrés constante en las UCI, debido
a la naturaleza critica de su trabajo, lo que puede dar lugar a problemas de salud como
ansiedad, depresion y sindrome de agotamiento, con efectos perjudiciales para la salud y la
seguridad del paciente; se han identificado tasas preocupantes de trastornos de salud mental
en el personal de UCI, incluyendo depresion, ansiedad y pensamientos suicidas. En el
contexto Latinoamericano, diversos estudios han destacado la prevalencia del sindrome de
burnout y el estrés en enfermeros de UCI, con impactos negativos tanto en la salud de los
profesionales como en la calidad de atencion brindada; observando que el sindrome de
burnout afecta significativamente la calidad de vida de los enfermeros y puede tener

repercusiones en la realizacion personal. (2).

En el contexto Nacional, se han realizado diversos estudios en el tema, los cuales han
revelado altos niveles de estrés laboral en el personal de enfermeria de UCI; los resultados
de estos estudios evidencian que existe una proporcion significativa de enfermeros que

experimentan estrés, lo que puede afectar tanto su salud como la calidad de atencion.



Ademas, se ha evidenciado que la percepcion de cuidado humanizado varia entre diferentes
hospitales y regiones de Perd, lo que destaca la necesidad de abordar esta cuestion a nivel

nacional para mejorar la calidad de atencion en las UCI del pais (3).

A consecuencia de la emergencia por Covid-19, el profesional de salud tuvo un incremento
de carga de trabajo, de las condiciones que resultan inseguras en su lugar de trabajo, lo cual
a lo largo de la Pandemia ha sido catalogado como factores de riesgo para desencadenar
ansiedad, fatiga fisica y emocional , tension, sumado a esto se presenta el riesgo de perder la
vida, la sobrecarga de trabajo , la dificultad para aceptar la muerte , la escases de recursos

materiales y humano, factores que han generado problemas y trastornos mentales (4).

El estrés laboral surge como resultado de la identidad o contenido exigencias de trabajo, asi
como por cuestiones problematicas de naturaleza organizacional. En consecuencia, el
trabajador experimenta experiencias negativas relacionadas con el entorno laboral Esto hace
referencia a que el trabajo debe lidiar con condiciones laborales que resulta insatisfactoria e

incluso intimidantes, por lo que representan agentes estresores a nivel laboral (5).

Diversos estudios demostraron la existencia de relacion entre aquellas condiciones que
provocan estrés en el entorno laboral y la presencia de ausentismo y tardanzas, lo cual tiene
una repercusion negativa en el rendimiento laboral. Esta situacion lleva a que el sujeto
deteriore su desarrollo social, personal y profesional, situacion que conduce a otros
problemas como falta de satisfaccion a nivel individual, bajo rendimiento, baja autoestima,
entre otros. Estos aspectos pueden provocar un estado de agotamiento no solo mental, sino
también fisico, que se prolonga a través del tiempo, y que repercute en la autoestima del
trabajador, conduciendo a la alteracion de su personalidad y, por tanto, afectando su

desempefio laboral (6).



Para la organizacion internacional del trabajo, el estrés es la respuesta fisica y emocional a
un dafio causado por un desequilibrio entre las exigencias percibidas y los recursos y
capacidades percibidos de un individuo para hacer frente a esas exigencias. El estrés
relacionado con el trabajo estd determinado por la organizacién del trabajo, el disefio del
trabajo y las relaciones laborales, y tiene lugar cuando las exigencias del trabajo no se
corresponden o exceden de las capacidades, recursos o necesidades del trabajador o cuando
el conocimiento y las habilidades de un trabajador o de un grupo para enfrentar dichas
exigencias no coinciden con las expectativas de la cultura organizativa de una empresa. La
Organizacion internacional del trabajo sefiala que, en promedio, un 60% son dias laborales

que se pierden debido al estrés (7).

En el afio 2019, el Colegio de Enfermeras del Perd llevé a cabo un estudio que abordo la
percepcion respecto a la eficacia en cuanto al cuidado humanizado por parte de los
enfermeros en el entorno hospitalario, es decir, el cuidado brindado por estos con base en
valores y bajo un enfoque humanitario. Los datos obtenidos de la investigacion realizada
por la institucion revelan que el 50% de los pacientes en el pais exigen una atencién méas
humanizada, lo cual es motivo de preocupacion. Ademas, se ha planteado que este estudio

posee relevancia tanto a nivel nacional como internacional (8).

En resumen, a nivel mundial, latinoamericano y nacional, el estrés laboral y la calidad de
atencion en las unidades de cuidados intensivos (UCI) son temas criticos que afectan tanto
a los profesionales de enfermeria como a los pacientes. “Por ello se requiere una atencion
especial en términos de manejo del estrés y promocién de cuidado humanizado para
garantizar la salud y el bienestar de los enfermeros y la calidad de atencién brindada en las

ucl. (9)



La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define el estrés como el conjunto de reacciones
fisiol6gicas que prepara el organismo para la accion. En términos globales se trata de un
sistema de alerta bioldégico necesario para la supervivencia. Cualquier cambio o
circunstancia diferente que se presente puede generar estrés dependiendo, ademas, del estado

fisico y psiquico de cada individuo. (10)

En el altimo semestre, se ha observado en la Clinica de Lima que el personal de enfermeria
manifiesta fatiga, atribuyéndola a la extensa duracién de sus jornadas laborales y la falta de
descanso adecuado. Ademas, se reporta una sobrecarga de responsabilidades por parte del
personal de enfermeria, lo que conduce a una falta de empatia en la atencion de los pacientes,

quienes expresan su malestar debido al trato frio y poca tolerancia ante sus consultas.

En la Clinica de Lima, el personal de enfermeria indica sentir cansancio, lo que puede
deberse a las horas excesivas de trabajo y un inadecuado descanso. Ademas, subrayan la
sobrecarga de obligaciones, lo que conduce a falta de sensibilidad al tratar al paciente, siendo
estos quienes manifestaron sentir incomodidad, ya que el personal brinda un trato frio, poco
tolerante para resolver sus dudas. Cabe sefialar que, al solicitar atencién, el paciente percibe
respuestas poco entusiastas o0 excusas argumentando una carga de trabajo elevada. Ademas,
los pacientes también han expresado dificultades para comprender las indicaciones
proporcionadas por el personal de enfermeria. Asimismo, algunas quejan han sido
registradas en el libro de reclamaciones, donde los pacientes han manifestado que la
enfermera a cargo les provocd dolor durante la remocion de una aguja insertada en su vena.
Por lo tanto, el objetivo de este estudio es evaluar el nivel de estrés laboral experimentado

por los enfermeros y el grado de atencion humanizada brindada a los pacientes.



1.2. Formulacién del problema

1.2.1 Problema general

e ;Cual es la relacién que existe entre el estrés laboral y el cuidado humanizado de las

enfermeras en la unidad de cuidados intensivos de una clinica de Lima 2024?

1.2.2 Problemas especificos

e ;Cuales larelacion que existe entre la dimension cansancio emocional del estrés laboral
y el cuidado humanizado de las enfermeras en la unidad de cuidados intensivos de una

clinica de Lima 2024?

e ;Cuales larelacion que existe entre la dimensién cansancio emocional del estrés laboral
y la despersonalizacion de las enfermeras en la unidad de cuidados intensivos de una

clinica de Lima 2024?

e ;Cualeslarelacion que existe entre la dimension cansancio emocional del estrés laboral
y la realizacién personal de las enfermeras en la unidad de cuidados intensivos de una

clinica de Lima 2024?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

o ;Determinar la relacion que existe entre el estrés laboral y el cuidado humanizado de las

enfermeras en la unidad de cuidados intensivos de una clinica de Lima 2024?



1.3.2. Objetivos especificos

e Identificar la relacion que existe entre la dimensidén cansancio emocional del estrés
laboral y el cuidado humanizado de las enfermeras en la unidad de cuidados intensivos

de una clinica de Lima 2024

e Identificar la relacion que existe entre la dimension cansancio emocional del estrés
laboral y la despersonalizacion de las enfermeras en la unidad de cuidados intensivos de

una clinica de Lima 2024

e Identificar la relacion que existe entre la dimensién cansancio emocional del estrés
laboral vy la realizacién personal de las enfermeras en la unidad de cuidados intensivos

de una clinica de Lima 2024

1.4. Justificacion de lainvestigacion

1.4.1. Tebrica

Es necesario exponer las premisas que han impulsado la ejecucion de este proyecto
investigativo. Se ha observado que el estrés representa uno de los trastornos que afecta al
recurso humano en las organizaciones. Esta situacion presenta una problematica que puede
impactar negativamente en las interacciones sociales, el rendimiento laboral y el bienestar
personal, llegando a convertirse en un estado cronico o una caracteristica arraigada en la
personalidad. Por lo tanto, resulta imperativo abordar este asunto de manera temprana y
adecuada. El estrés es entendido como un fenémeno manifestado cuando las exigencias de

la vida son percibidas como excesivamente desafiantes.

Desde esta perspectiva, se busca realizar una vision panoramica, aunque no exhaustiva, del
fenomeno del estrés laboral dentro del contexto de una clinica. EIl objetivo es resaltar

aquellos aspectos que resultan mas relevantes y contribuir al avance en la humanizacion del



personal en el entorno de las clinicas, especificamente en la Unidad de Cuidados Intensivos
(UCI). Esto, a su vez, se espera que contribuya a mejorar la competitividad de estas
instituciones y favorezca un mayor desarrollo personal en el desempefio de las labores
profesionales. Este trabajo estara sustentado por la teorizante Maslach, Callista Roy y Jean

Watson.

1.4.2. Metodoldgica

Este estudio se llevara a cabo utilizando una variedad de conocimientos teodricos y
practicos, como el andlisis del entorno externo e interno, instrumentos validados
adecuadamente y técnicas como la distribucién T de Student para realizar el calculo del
nivel de correlacion de las variables. Estos enfoques nos permitiran obtener conclusiones
méas sélidas para el presente escrito. El trabajo se realizO de manera adecuada en
colaboracion con la orientacion del profesor investigador, quien proporciond varias

directrices pertinentes al tema.

1.4.3. Préactica

La justificacion préactica de este estudio se fundamenta en su capacidad para proporcionar
a los directivos hospitalarios informacion relevante que les permita disefiar y aplicar
estrategias efectivas para gestionar el estrés tanto a nivel personal como institucional.
Ademas, este estudio busca promover el cuidado humanizado de forma armoniosa y
personalizada, teniendo en cuenta principios bioéticos que sirven de guia para la practica

de enfermeros (as).

1.5. Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal

El proyecto seré realizado entre los meses de junio a noviembre de 2024,



1.5.2. Espacial

El estudio se realizara en la UCI de una clinica ubicada in un distrito y departamento de

Lima.

1.5.3. Poblacion o Unidad de analisis

En este estudio participaran las enfermeras de UCI de una clinica de Lima.

2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

Internacionales

Catota et al, (11) en el afio 2023, Venezuela, realizo un articulo cuyo objetivo fue “analizar
la perspectiva del paciente hospitalizado en relacién con el cuidado humanizado que brinda
el profesional de enfermeria”. Metodoldgicamente, fue descriptivo, enfoque cuantitativo, la
muestra se compuso por 200 pacientes, estos fueron encuestados bajo un instrumento
estructurado. Como resultados se obtuvo que el 70% de usuarios indicd que los profesionales
en enfermeria casi siempre demuestran habilidades asociadas al cuidado humanizado;
mientras que, el 58% indicO que siempre el personal ha demostrado abertura en la
comunicacién enfermero-paciente, y el 75% de usuarios indicd que casi siempre el personal
demuestra interés por brindar comodidad a los pacientes hospitalizados. En conclusion, se
destacé la importancia de los enfermeros para el cuidado diario del paciente que se encuentra
especializado, por lo que este debe desarrollar habilidades para cumplir con su labor de
manera responsable y efectiva, a fin de evitar que el paciente experimente situaciones

negativas e insatisfactorias.

Rody, (12) en el afio 2022, Ecuador, realizo una investigacion cuyo objetivo fue “determinar

el nivel de estrés que tenian que afrontar el personal de enfermeria del area de UCI”,



Metodoldgicamente, fue descriptivo de enfoque cuantitativo, la muestra se compuso por 100
enfermeras, demostrando en sus resultados que el 9.1% de los encuestados padecia de
sindrome de Bunout, asi mismo, los participantes demostraban sufrir de cansancio
emocional, despersonalizacién, como conclusion se quedé demostrado que son las mujeres

enfermeras quien mas se ven afectadas por el sindrome de Bunorut

Lévano, (13) en el afio 2021, chile, realizo una investigacion cuyo objetivo fue “medir la
percepcion que tenian los pacientes sobre el nivel de atencién y el trato humanizado brindado
por las enfermeras que trabajan en la unidad de cuidados intensivos”. Su metodologia fue no
experimental, transversal de enfoque cuantitativo se contd con una muestra 210 enfermeras
y como resultados se obtuvo que el 60% existe una buena percepcién del cuidado
humanizado brindado por los enfermeros, por otro lado, se llegd a la conclusion que en el
aspecto comunicativo enfermero- paciente fue el punto mas débil percibido por los

participantes.

Ramirez, (14) en 2021, Ecuador, realizé el estudio cuyo objetivo fue “determinar la relacion
entre estrés laboral y cuidado humanizado en personal de enfermeria”. De diseno transversal,
no experimental y alcance correlacional. La muestra se compuso por 129 profesionales de
enfermeria, y estos respondieron dos cuestionarios. Como resultados, el 47.7% indicd un
nivel moderado de estrés; por otro lado, el 46.2% manifesto un nivel de cuidado humanizado

medio.

Lunis, (15) en el ano 2020, Espaiia, realizo un estudio cuyo objetivo fue “Identificar las tasas
de probable trastorno de salud mental en el personal de enfermeria que trabaja en UCI”. Su
metodologia fue descriptiva, de enfoque cuantitativo, se contd con una muestra de 344
enfermeros, como resultado se demostré que, aunque mas de la mitad mostraba bienestar

mental, el 45% levantaron las alarmas mostrando una importancia clinica, asi mismo, la



depresion grave estuvo presente en el (6%), trastorno de estrés postraumatico en el (40%),
(11%) padece de ansiedad grave, el (13%) tuvo pensamientos suicidas y problemas con el
alcohol en el (7%) de los enfermeros. En conclusion, qued6 demostrado que el personal de

enfermeria sufre trastorno de estrés poli traumatico.

Nacionales

Nevera, (16) en el afio 2022, Piura, realizo un estudio cuyo objetivo fue “Determinar el estrés
laboral en profesionales de enfermeria cuidadores de personas con Covid-19 en la Unidad
de Cuidados Intensivos del Hospital Privado. Metodoldgicamente, fue descriptivo de
enfoque cuantitativo, la muestra se compuso por 150 enfermeras como resultado se obtuvo
que el 77.3% de los enfermeros posee un nivel medio de estrés. En el 45.5% predomina un
nivel de estrés bajo y el 22.7% nivel bajo. De modo de conclusion, se sefiala que el personal

de enfermeria posee un nivel medio de estrés.

Lopez, (17) en el afio 2022, Moquegua, realizo un estudio cuyo objetivo fue “Determinar el
nivel de cuidado humanizado de enfermeria en pacientes de la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Regional Mogquegua”, su metodologia fue descriptiva de enfoque
cuantitativo, con una muestra de 200 enfermeras, como resultado se obtuvo que el 80,12%
tuvo un nivel medio de cuidado humanizado, en forma de conclusion se observa que la
calidad de atencion centrada en el humanismo se encuentra en un punto medio por parte de

las enfermeras.

Carrillo, (18) en el afio 2022, Lima, se desarrolld una investigacion cuyo objetivo fue
“Determinar el Nivel de Estrés Laboral en Profesionales de Enfermeria de la Unidad de
Cuidados Intensivos de un Hospital de Lima Norte, durante la Pandemia 2022”. Su
metodologia se enmarcé en un disefio transversal, tipo descriptivo-correlacional, y enfoque

cuantitativo, con una muestra de 150 enfermeras .El resultado revelo que el estrés laboral
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estuvo presente en el 79% de los encuestados, asi mismo, el 12% presento un nivel de estrés
bajo, y solo el 9% mostr6 un nivel de estrés alto, de igual forma el estrés a nivel social estuvo
presente en el 72% y el estrés psicologico, 88% mostrd estrés en un nivel medio
respectivamente, En conclusién, a lo descrito, las enfermeras experimentan un estrés

constante en las UCI.

Zevallos, (19) en el afio 2020, Lima, realizo un estudio que tuvo por objetivo “determinar
la relacién entre el estrés laboral y satisfaccion laboral en enfermeras de los servicios criticos
de la clinica internacional” se encuesto a las licenciadas de enfermeria, su metodologia se
enmarc6 en un disefio transversal, tipo descriptivo-correlacional, y enfoque
cuantitativo,como muestra un total de 41 enfermeras del area de UCI, como resultado se
observo que el 46% muestran un nivel alto de estrés laboral y 24% un nivel de estrés medio.
En forma de conclusion se observa que las enfermeras muestran un nivel alto de estrés

laboral.

Fernandez (20), en el afio 2020, Lima, realizo un estudio cuyo objetivo fue “determinar el
nivel de Estrés laboral a las enfermeras del area de UCI del hospital Maria Auxiliadora”, su
metodologia fue descriptiva de enfoque cuantitativo, con una muestra de 120 enfermeras.
Como resultado se obtuvo que el 58,7% tiene un nivel alto, siendo 75,1% llegando a un nivel
medio; en forma de conclusion se observa por parte de las enfermeras que tienen un nivel de

estrés medio.

Bases tedricas

2.2.1 Estrés laboral

Definicion del estrés Laboral

El estrés representa una respuesta organica automatica del sujeto ante deterina situacion

11



desafiante o0 amenazante, que implica fuerzas externas que Se generan a partir de
acontecimientos imprevisibles, cambiantes, acelerados y, especialmente, que resulten
nuevos para el individuo, los cuales provocan efectos temporales o permanantes sobre ellos,
respecto al estimulo estresor, siendo estos los que generan una respuesta a nivel emocional

y/o fisioldgico.(21)

Concibe el estrés como una contestacion organica e inespecifica ante demandas externas, asi
como aquel estado que produce en el sujeto determinado sindrome, el cual implica cambios
no especificos que se inducen a nivel fisiologico. Por tanto, el estrés laboral surge a
consecuencia de una alta presion laboral, lo que produce desequilibrio, ademas de factores
complementarios que resultan ajenos al colaborador, y que conduce a la presencia de
sintomas que perturban el desarrollo del paciente, y que se acompafian por debilidad a nivel

fisico y agotamiento emocional. (22)

Entiende el estrés como toda reaccion del organismo ante demanda que implican un fuerte
estado de tensién psicoldgica, que involucra la preparacion del organismo para afrontar un
ataque o huir de la situacion amenazante; en este marco, el estrés involucra dos componentes:
agentes estresores, que hacen referencia a los escenarios que lo generan: asi como las
contestaciones ante el estrés, entendido como las reacciones del sujeto ante los estresores.

(23)

De acuerdo con el OIT, el estrés laboral es entendida como una reaccion del colaborador
ante presiones o requerimientos laborales que no se encuentran acordes a las capacidades o
conocimientos del mismo, y que tienden a probar la capacidad de este para enfrentar las
situaciones problematicas. Esta situacion se agrava cuando no recibe el apoyo suficiente de
su equipo de trabajo y/o jefes de area, y cuando tiene un control limitado a nivel laboral o la

manera en que se afrontan las presiones o exigencias en el entorno de trabajo. (24)
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Es preciso sefialar que la presidn en el ambiente de trabajo resulta inevitable, ya que existen
plazos que cumplir, carga de trabajo que lograr, expectativas respecto al desempefio laboral,
busqueda de reconocimiento que conforman la vida profesional. No obstante, ante
situaciones de sobrecarga en cuanto a las actividades rutinarias, ademas de encontrarse
inmerso en un ambiente hostil y peligroso, conllevan a generar una sensacion de frustracion,
impotencia y tension constante que se traduce en estrés laboral, que puede generar impactos
mentales y fisicos en el trabajador que, en caso de no ser atendidas o aplicarse medidas de

prevencion, pueden resultar fatales. (25)

El estrés representa un fendmeno altamente complejo, el cual involucra estimulos,
respuestas, ademas de procesos de caracter psicolégico, que conllevan a que el organismo
deba sobre esforzarse para afrontar la situacion. En efecto, este es un proceso
fundamentalmente dindmico, que implica diversos niveles que interaccionan entre si,
estrategias de afrontamiento, procesos de evaluacion cognitivo, agentes internos y externos,
respuestas fisioldgicas y psicoldgicas (reaccion al estrés), personalidad y aspectos

demograficos. (26)

Entonces, el estrés involucra una serie de relaciones particulares entre el sujeto y la situacién
a la que se encuentra expuesto, la cual es valorada como una situacion que excede los
recursos para afrontarla, y que implica un riesgo ante el bienestar del sujeto. Bajo esta linea,

el estrés laboral involucra factores cognitivos, psicoldgico, y el proceso de evaluacion. (27)

El estrés representa un fendbmeno de caracter universal, ya que, todo el mundo tiende a
sufrirlo en algin momento; por tanto, este es un componente esencial, sin limites de lugar o
tiempo, de caracter individual, subjetivo, personal, dinamico, y que implica una sobrecarga
que repercute organicamente en diversos planos del sujeto; en consecuencia, al afectar al

sujeto en su totalidad, afecta su hemostasia. (28)
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Conceptualizacién del estrés laboral

El estrés laboral es entendido como la respuesta a nivel fisioldgico, psicologico y de
comportamiento de determinado sujeto que intenta adaptarse al entorno. En este marco, el
estrés surge cuando hay un desajuste entre el empleado, con su puesto laboral y con la propia
organizacion, de tal manera que también se da cuando no dispone de los suficientes recursos
que le permitan afrontar el problema laboral, es en ese entonces que sucede la experiencia

del estrés. (29)

El estrés laboral repercute en la salud y al bienestar de los trabajadores. De tal manera que
es una reaccion que presenta el trabajador en relacién con los requerimientos y presiones de
caracter laboral, que no son acordes a sus capacidades y recursos, asimismo esta situacion
agrava al trabajador, quien no recibe el apoyo suficiente de sus colegas o de sus jefes; esto

ha conllevado a que el estrés laboral sea la segunda causa en los problemas de salud. (30)

El estrés laboral como una serie de reacciones de caracter fisioldgico, cognoscitivos, de
comportamiento y emocionales, a determinados aspectos nocivos o adversos del contenido,
el entorno laboral y la empresa. Por tanto, representa un estado representado por niveles de
excitacion altos o de angustia, con la sensacion habitual de no tener la capacidad de afrontar

la situacion problematica. (31)

El estrés laboral implica una cadena de fendbmenos que ocurren a nivel organico en el
trabajador, donde participan agentes estresores lesivos que derivan, de forma directa, de la
actividad laboral o que, a partir de este, que tienen la capacidad de repercutir en la salud del

colaborador. (32)

En esta linea, el estrés laboral es entendido como un tipo de estrés que surge ante la presion
creciente del entorno, situacion que impacta en el sujeto y que provoca la saturacion mental

o fisica en el trabajador, lo cual conduce a diversas consecuencias que repercuten no solo en
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el estado de salud del individuo, sino que, ademas, impacta en su entorno cercano, debido a

que provoca desequilibrio a nivel personal y laboral. (33)

En el &mbito laboral, sefialan que el estrés laboral es una reaccion que surge en el trabajo
ante una situacion conflictiva como respuesta, que puedan ser emocionales o fisicas, a
presiones y exigencias en el contexto laboral, debido a que estas no se encuentran acordes a
las capacidades y conocimientos de quien se encuentra expuesto, lo que produce

desequilibrio organico. (34)

El estrés laboral engloba diversas implicancias respecto al desempefio laboral del profesional
en enfermeria, ya que esta representa una préactica social que implica el cuidado a otras
personas con ciertos requerimientos, por lo que se involucra no solo con el paciente, sino
también con su familia y la comunidad. Por tanto, esta es concebida como la cuarta profesion
de mayor generador de estrés, y que se asocia directamente con el reconocimiento salarial y

social. (35)

Asimismo, manifiesta que la ocupacion de enfermeria engloba caracteristicas singulares,
como trabajo en turno, dolor del paciente, relacion con los familiares del paciente, falta de
autonomia, falta de autoridad y reconocimiento profesional, muerte, entre otros, los cuales

conllevan al surgimiento de estrés laboral cronico. (36)

Causas del estrés laboral

El estrés es causado por situaciones estresores, que es a consecuencia de cualquier estimulo
0 situacion que provoca a la persona pudiendo ser situaciones estresantes, por otro lado, cabe
mencionar que el estrés laboral es originado a raiz del trabajo, pudiendo ser por el medio
ambiente, clima organizacional, o cambios en la estructura de la empresa. Por lo tanto, el
estrés provoca enfermedades que pueden afectar al trabajador, como su bienestar fisico,

horas de suefio, mal alimentacion, entre otros causados por el estrés. (37)
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Por su parte, sefiala que el estrés laboral nace a partir de fuentes potenciales, que involucran
factores ambientales, organizaciones e individuales, aunado a las diferencias entre sujetos y
la tension que cada uno experimenta. En este sentido, las causas del estrés laboral hace
referencia a la combinacion de los agentes estresores que inciden en la condicion interna de

desequilibrio del organismo, es decir, a la presencia del estrés. (38)

En efecto, las causas del estrés laboral no son iguales para cada sujeto que la padece, no
obstante, existen fuentes en comln o agentes estresores presentes en el area de trabajo. A
continuacion, algunos de estos factores estresantes: carga laboral, esta fuente de estrés puede
englobar el excesivo horario laboral, que el sujeto tenga a su cargo responsabilidades
laborales que sobrepasen sus recursos, poco tiempo de descanso; funciones laborales, el
trabajador puede sentir estrés cuando no se define su puesto laboral, asi como ante las
excesivas funciones encomendadas; condiciones de trabajo, implica la peligrosidad o lo
extenuante de determinada actividad laboral, lo cual puede conducir a que surga estrés; entre

otros. (39)

Las causantes de mayor repercusion en el estrés laboral son las caracteristicas de la actividad,
que implica tareas triviales 0 mond6tonas que provocan condiciones poco satisfactorias a
nivel laboral; el ritmo y sobrecarga laboral, que suele ser excesivo, urgencias consecutivas
y con un ritmo acelerado en la actividad laboral; jornadas largas de trabajo o poco tiempo
para interactuar con otros individuos; problemas en las relaciones de caracter interpersonal,
debido a una inadecuada supervision o trabajo en solitario; poca participacion del
colaborador en la toma de decisiones, ademas de la falta de control en temas como el horarios

de trabajo. (40)

En este marco, destaca el alto ritmo laboral, falta de control en el &mbito de trabajo (asociada

a riesgos de cardcter fisico), apoyo bajo de jefes de area o supervisores, participacion baja o
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nula en las decisiones, conflicto entre las responsabilidad y papeles respecto a la relacion
hogar-trabajo, la familia se encuentra expuesta a riesgos en el ambito ocupacional,
dificultades logisticas en torno a la vida cotidiana, compromiso excesivo que traspasa los

recursos del trabajador y la falta de confianza profesional. (41)

En adicion a ello, destaca las siguientes causas de estrés laboral: autoexigencia, es decir,
cuando el trabajador intenta cumplir con todas las exigencias del empleador, aun cuando
sobrepase sus recursos; malas relaciones laborales con el equipo de trabajo; factor tiempo,
que hace referencia al tiempo insuficiente para resolver la actividad laboral; falta de politicas
que favorezcan el equilibrio entre la vida personal del colaborador con su vida laboral; ritmo
acelerado de trabajo; funciones contradictorias que recibe el trabajador; salario insuficiente;
relaciones conflictivas empleador-empleador; exposicion a riesgos; preocupacion por el

futuro laboral; entre otros. (42)

Cabe destacar que existen factores que no repercuten de la misma manera en el sujeto; ya
que, algunos de estos pueden soportar de mejor forma la alta carga laboral y, a pesar de ello,
no tienen capacidad para asumir grandes responsabilidad laborales; mientras que, por otro
lado, puede surgir que, existan trabajadores que pueden asumir altas responsabilidades sin
problema alguno. Ademas, existen trabajadores que pueden sustraserse y no afectarse ante
un inadecuado ambiente laboral, mientras que otros encuentran esta situacion como

insostenible. (43)

Consecuencias del estrés laboral

El estrés laboral se define como aquel producido a consecuencia de la presion excesiva a la
gue se expone al trabajador en el entorno laboral, como consecuencia del desequilibrio entre
la exigencia personal asociada a la laboral, respecto a los recursos o capacidad del empleado

para cumplirla de manera efectiva. (44)
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Es de destacar que el estrés laboral no siempre provoca repercusiones negativas en la salud

integral del trabajador, sin embargo, este puede provocar resultados negativos al estar

expuesto, prolongadamente, en la situacion estresante. Como resultado, la respuesta al estrés

tiende a intensificarse conforme avanza el tiempo, lo que conduce a interferir en la salud del

colaborador; en ese momento, el estrés se convierte en negativo, por lo que debe tomarse

acciones de prevencion para evitar consecuencias fatales. Bajo esta premisa, entre las

principales consecuencias del estrés producido por agentes estresores laborales, se

consideran los siguientes. (45)

Reduccion del nivel de productividad en el trabajador, lo cual puede deverse a la falta

de motivacion generado por el agotamiento emocional.

Transtornos psicologicos o variados, que pueden resultar en casos de anseidad o

depresion.

Desarrollo de patologias o enfermedades, debido a problemas de salud a nivel mental
y/o fisico, lo que conlleva a que surjan enfermedades que inciden en el desarrollo del

trabajador.

Problemas familiares, debido a la falta de equilibrio (homestasia) entre la vida

profesional y la vida personal del trabajador.

Descenso o reduccion sobre la calidad de vida del personal afectado.

Absentismo y altos indices de rotacién de personal, esto afecta que la cultura

organizacional tenga resultados favorables.

Reduccion en la calidad del producto y/o servicio que se brinda, lo cual impacta en la

iamgen institucional y en la atencion percibida por el sujeto que adquiere el servicio.
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Para medir el estrés, se debe realzar una evaluacion o diagnostico del trabajador o de una
muestra de la misma, e involucra identificar y describir la presencia de estrés en el ambiente
laboral, considerando sus caracteristicas esenciales, conforme a un modelo tedrico en el
marco de estrés laboral. Por su parte, la evaluacion implica un proceso mediante el cual se
mide el estrés en una empresa, donde se incluyen diversos instrumentos que contribuyen en

la atencion y/o prevencion de las consecuencias del estrés. (46)

Etapas del estrés laboral

Alerta
Es el inicio en que se da el estrés y representa una etapa muy relevante, ya que se evidencian
las alteraciones iniciales en partes o todo el organismo, y generan muy probablemente

cambios glandulares, hormonales, respiratorios digestivos, entre otros.

Resistencia Se presenta cuando el evento estresante se mantiene y la persona procura
alcanzar una adaptacion a este. Produciéndose un deterioro psiquico y fisico gradual, en otras
palabras, el estresor no es poco duradero y puede hacer que persona se adapte o lo sobrelleve,
Sin embargo, la persona ejecuta una resistencia al estresor en mayor grado que lo normal.
Agotamiento Se hace evidente cuando la persona se expone a la situacion estresante o
estresor de forma continua y prolongada, generando que se agote la energia de adaptacion
de la persona y haciendo que esta sucumba en su afrontamiento al estrés, desencadenando o
haciendo que se desarrolle probablemente alguna enfermedad (47)

Tipos del estrés Laboral

Se clasifican en funcion a su duracion por lo que existen 3 tipos de estrés laboral:

- Estrésagudo. Es el estrés comun, generado debido a los requerimientos y presiones de

trabajo. Este trastorno implica una reaccion intensa, desagradable y disfuncional, que
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empieza luego de una situacion abrumadora o traumatica. Este tipo de estrés puede

prolongarse y, si esto sucede por méas de un mes, puede convertirse en estrés cronico.

En esencia, el estrés agudo se caracteriza por ser de corto plazo, es decir, suele
desaparecer de manera rapida, y surge ante situaciones estresantes de breve duracion,

0 ante contextos percibidos como nuevo, emocionante o traumaticos.

Estrés agudo episddico. Hace referencia cuando el sujeto padece estrés agudo
frecuentemente, por lo que es afectado por las exigencias y presiones, la cual reacciona
de forma descontrolada, por lo tanto, puede ser irritable, muy emocional. Este tipo de
estrés puede aparecer de manera imprevista y ser de intensidad alta, pero de corta

duracion.

En este sentido, este tipo de estrés implica aquellos sujetos que sufren, repetitivamente,
de episodios de estrés agudo; estas situaciones engloban asumir excesiva
responsabilidad, lo cual conduce a que el sujeto lleve una vida desordenada, ademas

de autoimponerse presion y sufrir de crisis de forma continua.

Estrés crénico. Surge cuando el sujeto se encuentra sometido, con frecuencia, a la
situacion de estrés, sin poder salir de esta situacion; por tanto, este estrés cronico es
dificil de tratar. Porque puede ser diferentes situaciones: alteraciones de ritmos
bioldgicos, sobrecarga laboral, inadecuado ambiente de trabajo, estimulacién mondtona
y lenta, condiciones laborales inadecuada. El estres cronico surge de agentes estresores
cotidianos que no son manejados o atendidos adecuadamente, ademas de considerar los
eventos traumaticos. Este tipo de estres favorece la aparicion de problemas de ansiedad

y depresion. (48)
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Dimensiones del estrés laboral

Cansancio emocional

Dimension que implica falta de energia, fatiga o sensacion de agotamiento de los recursos
de caracter emocional del sujeto. El cansancio emocional puede surgir a consecuencia de un
conjunto de sentimientos de tension y frustracion, debido a la falta de motivacion para

continuar realizando la actividad laboral.

Para detectar el cansancio emocional deben identificarse sintomas frecuentes como la
pérdida de autocontrol, irritabilidad, tension muscular, dolores frecuentes de cabeza,
insomnio, entre otros; asimismo, el sujeto con cansancio emocional suele tener mal humor,
asi como sensibilidad a criticas y falta de motivacion, cual conduce a que el sujeto actle

mecanicamente, sin entusiasmo ni interés respecto a la actividad laboral.

Despersonalizacion

Esta dimensién hace referencia al desarrollo de insensibilidad y actitudes negativas hacia las
personas atendidas, asi como a los colegas, lo cual conlleva al aislamiento del sujeto afecta
o conflictos interpersonales. Este trato despersonalizado hacia otros sujetos sienta sus bases
en descalificaciones, etiquetas y generacionales, y tienen como propésito evitar un

acercamiento que resulte desgastante.

Cabe destacar que, generalmente, las personas suelen tener algin momento de
despersonalizacion a lo largo de su vida; no obstante, si estas sensaciones se vuelven
cotidianas o no desaparecen del todo, ademas de incidir en la capacidad de desenvolvimiento
del sujeto, se considera que este padece del trastorno de despersonalizacién. Es preciso
sefialar que, en esencia, quienes padecen de este trastorno son aquellas personas que han

pasado por experiencias traumaticas o, en todo caso, un episodio estresante continuo. La
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despersonalizacion repercute en el relacionamiento del sujeto con otros miembros del

entorno laboral, asi como en la practica de sus actividades diarias

Realizacién personal

La relacion personal se entiende como la sensacion de logro de objetivos laborales, por lo
que la falta de esta realizacion conlleva a autocalificarse de forma negativa. Cabe sefialar

que la falta de esta dimension alude a dificultades en el desempefio del sujeto.

Sefiala que la realizacion personal, también denominada como autorrealizacién, implica que
el sujeto logre alcanzar sus expectativas personales mediante el crecimiento personal. Por
tanto, esta dimension hace referencia a que el sujeto intente alcanzar su maximo potencial,
ser exitoso y conseguir una vida feliz, de la cual pueda enorgullecerse. En esencia,
generalmente la realizacion personal se asocia a la felicidad, ya que, involucra el estado del
sujeto donde siente satisfaccion respecto a las condiciones que ha alcanzado, las cuales

cubren sus necesidades.

A nivel profesional o laboral, la realizacion del sujeto es entendida como la sensacion del
trabajador respecto a que es capaz de realizar o resolver las actividades laborales. En este
marco, expresa los resultados o logros esperados en el trabajo tanto en la vida laboral como

personal.

Teoria de Maslach

Sefialan que altas demandas de trabajo puede provocar como respuesta estrés cronico laboral,
el cual puede ocurrir a largo plazo o acumulativo, con consecuencia negativa en areas
profOesionales y laboral, especialmente al realizar actividades directas con colectivos de

usuarios, es decir, enfermos con dependencia de atencion. (49)

De esta manera, Maslach y otros posiciona el estrés laboral como un fendbmeno de
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problematica en esencia real, donde surgen respuestas disfuncionales del sujeto en entornos
laborales que se caracterizan por tensién y presién en la actividad laboral; en efecto, una
problemética socio-laboral, a consecuencia del estrés laboral a nivel cronico, genera una

reaccion de caracter nocivo ante la tension laboral intensa y progresiva. (50)

El estrés laboral prolongado esta conexo con el sindrome de desgaste profesional, que se
caracteriza por niveles elevados de cansancio o desgaste emocional. Es decir, implica que el
sujeto manifieste pérdida o agotamiento de recursos emocionales, desarrollo de conductas
de caracter negativo hacia el paciente o despersonalizacion vy, finalmente, la falta de
realizacion personal. Este ultimo surge como tendencia a evaluar negativamente la propia

actividad laboral. (51)

Cabe sefialar que los efectos del agotamiento emocional contemplan falta de motivacion,
incremento para desarrollar enfermedades de tipo cardiovascular, fatiga visual, nivel de
rendimiento bajos, lesiones musculo esqueléticas, bajos niveles de productividad y

ausentismo. (52)

Esta situacion se debe a las condiciones laborales en el area de enfermeria, que implica que
este se exponga al dolor y muerte de pacientes, conflictos de caracter interpersonal, falta de

autoridad para tomar decisiones, asi como falta de autonomia, ademas de dificultades para

definir el papel profesional; siendo todos estos aspectos los que generan el estrés

cronico. (53)

Ante estas situaciones, el sujeto puede responder a nivel psicoldgico, con sintomas como
depresion, irritaciones, ansiedad; asi como a nivel psicosomatico, mediante nauseas,
trastornos de suefio y dolores de cabeza. Estas respuestas pueden impactar de forma negativa

en la calidad de los cuidados que se prestan al paciente, ademas de afectar la seguridad del
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mismo. (54)

Entonces, de acuerdo con Maslach, el estrés laboral implica un sindrome que involucra tres
dimensiones a las que se expone el trabajador, lo que conduce a una respuesta progresiva
que provocan desequilibrio permanente y continuo en el sujeto expuesto, y que genera estrés
laboral para, luego, convertirse en burnout. Este tipo de sindrome ocurre, generalmente, en
profesionales dedicados a servicios, pero no surgen solo en este tipo de actividad laboral.
Por tanto, ante estrés laboral cronico, el sujeto desarrolla sindrome de burnout que implica

sintomas de sensacion de agotamiento generalizado en el trabajador. (55)

Teoria de Callista Roy

Postula que las respuestas adaptativas son entendidas como aquellas que se enfocan en
promover la integridad del sujeto en el crecimiento, supervivencia, reproduccion y metas de

dominio. (56)

Este modelo representa una herramienta efectiva para comprender la funcion del personal de

enfermeria, ademas de su intervencién al reducir los mecanismos que generan estrés. (57)

Afirma que la adaptacion es un proceso, ademas de resultado, por medio del cual los
individuos que posean sentimientos o pensamientos personales o grupales, escogen crear un
entorno de integracion no solo humana, sino también ambiental. En este marco, el RAM

incluye premisas de caracter cientifico y filoséfico, que asocia al sujeto con el mundo

donde interactda. (58)

Cabe destacar que el afrontamiento representa una variable fundamental para entender la
repercusion del estrés sobre la enfermedad y salud del sujeto, por tanto, este es esencial para
manejar la enfermedad y lograr la recuperacion. Por tanto, el RAM sostiene que las

respuestas adaptativas permiten salvaguardar la integridad del sujeto, al permitirle plantearse
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metas de crecimiento, supervivencia, dominio y reproduccion. (59)

Es preciso subrayar que el RAM refiere los mecanismos de afrontamiento, caracterizados

por ser innatos. La experiencia de la vida ayuda a presentar reacciones cotidianas ante

determinados estimulos. Por tanto, el personal de enfermeria, al guiarse de los cuatro modos

adaptativos de la teoria de Roy, puede identificar aquellas conductas en el sujeto que generan

estrés. (60)

Modo fisiologico de adaptacion: evidente en las reacciones o conductas fisiologicas
observadas en el sujeto con cierto nivel de estrés. Esto implica comportamientos a
nivel biolégico en el sujeto, lo que resulta evidente en los signos vitales del individuo
expuesto. Este modo de adaptacion se centra en las necesidades del sujeto, acorde a

las necesidades basicas que requiere para funcionar de manera adecuada.

Modo de adaptacion del autoconcepto de grupo: implica aspectos de caracter espiritual
0 psicoldgico del sistema humano, ademas de incluir la autoestima. Es decir, refleja la
manera en que se percibe y observa en sujeto al encontrarse inmerso en un grupo, con
base en las reacciones ante el contexto. Este modo se enfoca en la necesidad de conocer

quién es uno mismo, y como se puede actuar dentro del marco social.

Modo de adaptacion de desempefio de rol: este modo se enfoca en el papel del sujeto
en la sociedad, asi como la necesidad que este tiene para conocer qué es lo que el grupo

piensa respecto a €l, a fin de saber la manera en la que debe actuar.

Modo de adaptacion de la interdependencia: como necesidad basica se encuentra la
integridad de las relaciones; bajo esta premisa, las personas intentar respuestas
adaptativas cuando se encuentran en situaciones adversas, donde buscan apoyo de

otros individuos.
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El estrés es un proceso donde, a partir de situaciones de alta intensidad, el sujeto expuesto
manifiesta desequilibrio organico o estrés. En este contexto, es fundamental desarrollar la
capacidad de adaptarse al entorno, esto mediante la identificacion del mismo. Bajo esta
premisa, el RAM puede ser considerado como una herramienta esencial para abordar el
estrés, con el propdsito de adquirir conocimientos sobre el modelo que nos permite evaluar
las conductas que generan estrés, lo cual favorece la aplicacién de mecanismos individuales

de afrontamiento. (61)

2.2.2 Cuidado humanizado

Definicion

El cuidado humanizado se refiere a una forma de brindar atencion y cuidado a las personas
que se centra en su dignidad, respeto y bienestar integral. Se basa en una relacion de empatia
y comprension entre el profesional de la salud y el paciente, teniendo en cuenta sus
necesidades fisicas, emocionales, sociales y espirituales. El cuidado humanizado busca que
el paciente se sienta valorado como persona y no solo como un caso clinico, promoviendo
su autonomia y participacion en las decisiones relacionadas con su salud. Ademas, implica

considerar las creencias y valores del paciente, brindando cuidados individualizados y

culturalmente competentes (62)

Ante deterioro de la salud, el ser humano necesita de cuidados y ayuda profesional a fin de
que logre adaptarse, de aqui surge la necesidad que los profesionales en enfermeria deban
comprender que el paciente requiere participar, de forma activa, de estos cuidados, en
conjunto con los miembros de su familia. En efecto, el usuario exige el reconocimiento de
su derecho en el cuidado como un acto de dignidad a fin de recibir atencion en salud y que,
en consecuencia, pueda desarrollar una sensacion de valoracion como una persona con

dimensiones a nivel humano. (63)
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El arte esencial de la enfermeria es atender a otro ser humano, siendo este un acto primitivo
de todo individuo, un fendmeno de interaccion de reciprocidad entre seres humanos que se
encuentra presente en el entorno. Bajo esta premisa, el factor motivador del profesional en
enfermeria es su compromiso hacia el proceso de cuidado, con base en lineamientos éticos
y bajo un enfoque humanista. En este marco, los enfermeros deben proceder a la
identificacion y evaluacion respecto al cuidado humanizado que ofrecen a sus pacientes, con
base en modelos tedricos como el de Watson, que se fundamenta en un enfoque humanista,
y que permite a las instituciones asistenciales fortalecer las précticas de cuidado, restaurar el

arte del cuidado, y garantizar la calidad de vida del paciente. (64)

El cuidado humanizado se encuentra sumergido en la labor holistica del enfermero, y que
tiene en consideracion la parte humana del paciente atendido, independiente de la persona,
ya sea se encuentre enferma o sana, y que tiene como proposito determinar que los cuidados
de calidad se sostienen, en especifico, en la relacion establecida entre el asistencial y el

paciente, lo cual involucra sensaciones compartidas. (65)

En este sentido, los enfermeros (as) cumplen su labor en relacion con el aspecto humano, ya
que su labor tiene como objetivo el poder ayudar a las demas personas, permite que puedan
tener mayor atencion, amor, proteccion a los demas y compasion en el cuidado de los mas
necesitados. Siendo esta una de las caracteristicas mas valiosas en los doctores y enfermeros.

(66)

El término humanizacion es de especial relevancia en el &ambito de la enfermeria, ya que
representa la base de su mision y accion profesional, que se enmarca en brindar una atencion
personalizada e individual al paciente, con el proposito de lograr la mejora de su salud, y que
requiere un cuidado humanizado por parte del cuidador. En efecto, este tipo de cuidado

implica cierto nivel de eficiencia del enfermero, que es percibido por el paciente en el marco
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de la satisfaccion de sus expectativas y necesidades. (67)

La profesion de enfermeria se inculca que a las personas se le debe cuidar no como un objeto
si no como sujeto de cuidado. Es por ello que las diferentes actividades de los enfermeros
tanto como en operaciones, partos y emergencias, se le pide que el cuidado humanizado sea

sensible para optimizar la atencion brindada a los pacientes. (68)

El cuidado humanizado es una cualidad intrinseca de la enfermeria basado en la
implementacion de acciones transpersonales e intersubjetivas con el objetivo de salvar el
bienestar y dignidad de las personas. Este enfoque busca brindar apoyo a las personas en la
busqueda de sentido frente a la enfermedad, el sufrimiento y el dolor, fomentando su

capacidad de autorregulacion, autoconocimiento y autocuracion. (69)

En la actualidad, las instituciones de salud se centran en gran medida sobre la adopcion del
modelo biomédico, lo cual puede tener como consecuencia una disminucion de la
participacion del ser humano en el proceso del cuidado. Esto puede alejar al profesional de

enfermeria de su enfoque humanista y holistico del cuidado. (70)

Ademas, estas organizaciones desempefian el papel de socializar a los individuos mediante
la internalizacion de pautas y normas preestablecidas, facilitando asi su adaptacion e
integracion al sistema. Sin embargo, esta funcion dificulta el logro de un cuidado integral
debido a las numerosas responsabilidades biomédicas delegadas, lo que excluye acciones
fundamentales como la comunicacion eficaz y la interaccion con el paciente y su familia.

Estas acciones son de gran importancia en el desempefio de la enfermeria. (71)

En efecto, el cuidado profesional, especialmente el cuidado brindado por el enfermero,
implica que este asuma una respuesta de forma meditada, bajo un poder espiritual de
afectividad hacia el paciente. Es decir, la accion de cuidado se realiza bajo conocimientos

cientificos acordes a la materia de salud, dotacion de habilidad técnicas en el cuidado para
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auxiliar a personas que requieren cuidados, y con base en lineamientos espirituales y de

humanidad, que favorezcan la recuperacion o mejora del paciente. (72)

Cabe resaltar que el cuidado al paciente representa un fendmeno social de caracter universal
gue Unicamente es efectivo que la practica de cuidado se realiza de manera interpersonal, es
decir, en la relacion enfermera paciente. Por ello, se afirma que el cuidado involucra un
enfoque humanista que contribuye en la mejora de la calidad de atencién, y que involucra
acciones de caracter intersubjetivo y transpersonales para preservar, mejorar y proteger a la

humanidad al ayudar/cuidar al sujeto que padece de una enfermedad. (73)

Sostiene que el cuidado humanizado engloba una serie de actitudes y comportamientos que
el personal ejerce en enfermeria en su actuar profesional, que se centra en la optimizacion
de la condicion del ser humano en el proceso de vida. Por tanto, implica la accion de cuidar
y controlar, de manera regular el estado del paciente, bridando atencion a sus requerimientos
béasicos. El cuidado humanizado otorgado por los enfermeros responde a cuestiones éticas y
de valores, que requiere que este adopte actitudes y comportamiento humanisticos en la

atencidn quienes requieren de sus servicios. (74)

Cabe destacar que la atencion humanizada es necesaria no solo para los pacientes o
familiares de los mismo, sino que esta también es fundamental a nivel contrario, es decir,
para el personal de enfermeria, el cual debe estar capacitado adecuadamente, ademas de tener

pensamiento critico y corazén solidario para realizar un buen servicio. (75)

Dimensiones del cuidado humanizado

Cualidades del hacer de enfermeria

indica a los atributos y caracteristicas que debe tener el personal de enfermeria para brindar

un cuidado humano y de calidad. Esta dimension se centra en las cualidades personales y
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profesionales que son necesarias para establecer una relacion terapéutica efectiva con el
paciente y proporcionar un cuidado integral. Algunas cualidades del hacer de enfermeria que
se incluyen en esta dimensién son: Ser amable y compasivo con los pacientes, ser capaz de
ponerse en su lugar, Generar confianza, Respetar la dignidad y autonomia, dichas cualidades
son esenciales para establecer una relacion terapéutica efectiva con los pacientes y brindar

un cuidado humanizado y de calidad

Disposicion para la atencién

La dimension de disposicion para la atencion se refiere a la actitud y disposicion del
profesional de enfermeria para brindar una atencion oportuna, efectiva y de calidad al
paciente. Esta dimension implica estar disponible y preparado para atender las necesidades
del paciente, tanto fisicas como emocionales, y responder de manera adecuada y eficiente a
sus requerimientos. Algunas caracteristicas de la disposicion para la atencion incluyen:
Mostrar interés genuino por el bienestar, estar dispuesto a dedicar el tiempo necesario para
brindar una atencién adecuada, reconocer y respetar la individualidad, ser amable y cortés
en el trato, responder de manera rapida y eficiente, asumir la responsabilidad de brindar una

atencion de calidad y ser auténtico y genuino en la atencion.

Cabe sefialar que el personal de enfermeria puede acceder a la totalidad del ser humano, lo
cual es uno de sus privilegios de la profesion y es parte de su rol en la interaccion con los
pacientes. En particular cuando un paciente se encuentra en un estado vulnerable, las
enfermeras tienen el deber sagrado de ayudar a los pacientes y cubrir sus necesidades

bésicas, con el objetivo de brindarle una calidad de vida mejor.

Teoria del cuidado humanizado de Jean Watson

Esta teoria surge entre los afios 1975 y 1979, donde Jean Watson afirma que el acto esencial

de los profesionales en enfermeria es el cuidado humano, realizado para salvaguardar, hacer
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avanzar y defender a la humanidad mientras se apoya al ser humano en su adaptacion a su
enfermedad y sufrimiento, ademas de ensefiarle a desarrollar el autocontrol, autocuidado

autoconocimiento. (76)

En efecto, la teoria del cuidado humanizado de Watson sienta sus bases entre la armonia del
alma, cuerpo y mente, todo ello mediante una relacion de confianza-ayuda entre el ser
humano a cuidar y quien se encarga de su cuidado. Esta teoria favorece la relacion paciente-
enfermero, donde el cuidador desarrolla compromiso respecto al cuidado del sujeto, en
respeto de la dignidad humana. Es de destacar el concepto de entorno dentro de este modelo
tedrico, ya que, el personal en enfermeria se desarrolla en entornos diferentes de atencién al
paciente, y estos cambios involucran una percepcion de si mismo, expectativas, creencias e

historicidad especifica. (77)

2.2. Formulacién de hipdtesis

2.2.1. Hipdtesis general

Hil: existe relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral con el cuidado
humanizado en las enfermeras de la unidad de cuidados intensivos de una clinica de Lima,

2024.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral con el cuidado

humanizado en las enfermeras de la unidad de cuidados intensivos de una clinica de Lima

2.2.2. Hipotesis especificas

Hil: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension
Cansancio emocional del estrés laboral con el cuidado humanizado de las
enfermeras en la unidad de cuidados intensivos de una clinica de

Lima,2024.
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Hi2: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension cansancio emocional
del estrés laboral con la despersonalizacion de las enfermeras en la unidad de cuidados
intensivos de una clinica de Lima 2024

Hi3: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension cansancio emocional
del estrés laboral con la realizacién personal de las enfermeras en la unidad de cuidados
intensivos de una clinica de Lima.

3. METODOLOGIA

3.1. Meétodo de la Investigacién

El método a considerar es el hipotético — deductivo. Es esa parte de una hipdtesis respaldada
por el avance tedrico de un campo cientifico particular que, cuando se aplica de acuerdo con
las reglas logicas de deduccion, conduce a nuevas conclusiones y predicciones empiricas

que luego se someten a verificacion. (78)

En especifico, este metodo investigativo representa una forma légica de pensamiento
(deduccidn) con base en suposiciones de caracter general respecto a determinado fenomeno
y, tomando en consideracién esto, se alcanza una conclusion, las cuales pueden ser

verificadas. (79)

3.2 Enfoque de la Investigacion

Dada la naturaleza de las variables de estudio, la metodologia aplicada tendra un enfoque
cuantitativo, que considera la recopilacion de datos para comprobar la hipétesis, a partir del
analsis numérico y la evaluacion estadistica; con este proceso, es posible determinar de
forma exacta los patrones comportamentales, y comprobar teorias, dentro de un marco

poblacional. (80)
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3.3 Tipo de la investigacion

El estudio serd aplicada, la investigacion aplicada tiene como principal objetivo la
generacion de conocimiento que pueda ser directamente aplicada a las cuestiones que
enfrenta la sociedad. Esta disciplina se fundamenta principalmente sobre los
descubrimientos tecnoldgicos derivados de la investigacion basica, centrdndose en el

proceso de vinculacion entre el producto y la teoria.

Los proyectos bajo este tipo de investigacion se orientan a considerar la totalidad del
conocimiento existente, ademas de profundizar teéricamente, a fin de resolver determinar
problemas o con el propésito de encontrar nuevas maneras o métodos para obtener
determinados objetivos, y que permiten resolver una problematica que incide o repercute en

un sujeto o grupo de sujetos.

3.4 Disefio de la investigacion

La investigacion a realizar serd no experimental de corte transversal, consiste en estudios
realizados sin haber manipulado, de forma intencional, factores y en los que los fenGmenos

s6lo se observan en sus entornos naturales antes de ser examinados.

Por otra parte, el nivel de la investigacion sera la investigacion correlacional, se refiere a un
enfoque de investigacion de caracter no experimental donde el investigador realiza
mediciones de dos variables con el fin determinar la existencia relacional entre ambos. El
objetivo de investigacion es comprender y analizar la relacion estadistica entre las variables

sin la presencia de factores externos que puedan influir sobre los resultados. (81)

33



3.5 Poblacion muestra y muestreo

La poblacion estara formada por 50 enfermeras de una clinica de lima que laboran en la
unidad de cuidados intensivos, la muestra sera censal ya que se utilizara la totalidad de la

poblacion, la muestra sera censal ya que se utilizara la totalidad de la poblacion.
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3.6 Variables Y Operacionalizacion
. Definicion conceptual Definicion Operacional . . . Escala de Escala
Variables Dimensiones Indicadores L :
medicion valorativa
Definida como la respuesta Sera operacionalizado a Cansancio conflictos
fisiologica y psicol6gica de través de un cuestionario emocional Agotamiento fisico
una persona que intenta compuesto  por  tres Exigencias de trabajo
adaptarse mediante presiones dimensiones, las cuales Despersonalizacion Tareas fisicas 0 mentales particularmente Siempr -5
dentro de wuna actividad son: cansancio emocional, exigentes \empre = "
. laboral, or lo ue despersonalizacion, T p—— cas! slempre =
V1: Estrés p q Persor Interaccion social . a veces =3
normalmente ocurre cuando realizacion personal. Sensibilizacié Ordinal -
laboral ensibtlizacion casi nunca = 2
no se cuenta con la
preparacion ni  suficientes Realizacién nunca =1
recursos para poder afrontar personal » .
una problemética laboral. Prevencion de riesgos
(82)
Considerado como el cuidado Sera operacionalizado a Conocimiento propio de cada uno
que se le brinda a otro ser través de un cuestionario Cualidades del Darse cuenta de sus actitudes, aptitudes,
humano, donde se van a compuesto  por  tres hacer de enfermeria intereses y motivaciones
involucrar componentes dimensiones, las cuales Generar confianza, serenidad, seguridad Siempre =5
como la atencion, cuidado y son: cualidades del hacer y apoyo afectivo casi siempre = 4
estado de salud del paciente de enfermeria, disposicion Planificar las necesidades basicas Y a veces -3
referente a el area de salud, para la atencion. emocionales casi nunca =2
segun una serie de delicadas Organizar las necesidades basicas nunca =1
. indicaciones que permitan Disposicion para la emocionales ;
V2 Cuidado d s - fead . - Ordinal
- que se pueda suministrar unas atencion. Dirigir las necesidades basicas Yy
humanizado  condiciones de tratamientos, emocionales
medicamentos y cuidados Controlar las necesidades bésicas y
hacia el paciente. emocionales

(83)

Calidad de atencion
Seguridad ante eventos adversos

Proceso holistico




3.7Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

3.7.1 Técnica

Se usard como técnica la encuesta, al respecto Stehlik, manifiesta que es la cual va a permitir
la recoleccion de los detalles vinculados a las variables a través de los indicadores, lo cual
va a significar con la aportacion de varias ideas, comentarios y aportaciones que generen una

recoleccion efectiva dentro de la busqueda de resultados certeros. (84)

Cabe resaltar que la encuesta se caracteriza por ser una técnica que permite obtener de forma
eficaz y rapida los datos, ademas de tener facilidad de elaboracion, y que permite
estandarizar los procedimientos para recoger datos, a fin de luego procesarlos y analizarlos

de manera mas sencilla, con base en una muestra determinada. (85)

3.7.2 Descripcion de instrumento

El instrumento sera un cuestionario que se encuentra conformado por dos cuestionarios, que

fueron elaborados y validados. (86)

Instrumento de la variable 1

Se trata de un cuestionario que medira la variable Estrés laboral, fue elaborado o validado
por la peruana Eda Ruiz Ccaulla, en su tesis “Estrés laboral y cuidado humanizado en los
enfermeros del Hospital Jorge Voto Bernales en el afio 2018”. Este instrumento esta
compuesto por 16 items y medira las dimensiones: cansancio emocional, despersonalizacion
y realizacion personal. Ademas, cuenta con una escala de medicion que es la siguiente:
siempre = 5, casi siempre = 4, a veces = 3, casi nunca = 2 y nunca = 1. También cuenta con
una escala de valoracién: bajo (de 14 a 37 puntos), medio (de 38 a 61 Puntos) y alto (de 62

a 70 Puntos). (87)
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Instrumento de la variable 2

Se trata de un cuestionario que permitira medir la variable Cuidado Humanizado, elaborado
0 validado por la peruana Eda Ruiz Ccaulla. En su tesis “Estrés laboral y cuidado
humanizado en los enfermeros del Hospital Jorge Voto Bernales, en el afio 2018 Este
instrumento consta de 15 items y medird las dimensiones: Cualidades del hacer de
enfermeria, Apertura a la comunicacion enfermera — paciente y Disposicion para la atencion.
Asimismo, cuenta con una escala de medicion que es la siguiente: siempre = 5, casi siempre
= 4, con frecuencia = 3, casi hunca = 2 y nunca = 1 También cuenta con una escala de
valoracion: bajo (de 20 a 53 puntos), medio (de 54 a 86 Puntos) y alto (de 87 a 100 Puntos).

(88)

3.7.3 Validacioén

Instrumento 1: Estrés Laboral, fue elaborado o validado por la peruana Eda Ruiz Ccaulla, en
el afio 2018. La determinacion de la confiabilidad de la escala se efectia a través del
coeficiente de Alfa de Cronbach. Dicha valoracion final correspondid a 0,92 (a > 0,6),

valoracion cuantitativa que avala la confiabilidad del instrumento. (89)

Instrumento 2: Cuidado Humanizado, fue elaborado o validado por la peruana Eda Ruiz
Ccaulla, en el afio 2018, La confiabilidad del instrumento se realiz6 a través de la prueba
piloto en la prestacion asistencial que brindan las enfermeras especialistas de una clinica de
Lima, el cual pudo aplicarse a 30 enfermeros, obteniendo un Alpha de Cronbach de 0.89,
con lo que se garantizo que los instrumentos tienen una alta confiabilidad en nuestro medio

(90)

Los instrumentos fueron sometidos a la validacion, conforme a la técnica de juicio de tres
expertos, en esta intervienen especialistas en el area de investigacion, el cual arrojé un valor

de 0.98 en la escala de Likert, lo cual indica que es un instrumento aplicable.
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Confiabilidad

El instrumento 1: Estrés Laboral. fue elaborado o validado por la peruana Eda Ruiz Ccaulla,
en el afio 2018. Este instrumento estd compuesto por 16 items y medira las dimensiones:
cansancio emocional, despersonalizacion y realizacion personal. La determinacion de la
confiabilidad de la escala se efectua a traves del coeficiente de Alfa de Cronbach. Dicha
valoracion final correspondié a 0,92, valoracion cuantitativa que avala la confiabilidad del

instrumento. (91)

El instrumento 2: Cuidado Humanizado. permitird medir la variable Cuidado Humanizado,
elaborado o validado por la peruana Eda Ruiz Ccaulla. en el afio 2018, Este instrumento
consta de 15 items y medira las dimensiones: Cualidades del hacer de enfermeria y
Disposicion para la atencion. Asimismo, La confiabilidad del instrumento se realiz6 a través
de la prueba piloto en la prestacion asistencial que brindan las enfermeras especialistas de
una clinica de Lima, el cual pudo aplicarse a 30 enfermeros, obteniendo un Alpha de
Cronbach de 0.89, con lo que se garantiz6 que los instrumentos tienen una alta confiabilidad

en nuestro medio. (92)

3.8 Plan de procesamiento y analisis de datos

Luego que los expertos aprobaron el instrumento, se procedid a la autorizacion y
coordinaciones previas para la recoleccion de datos Se hizo el trabajo en una clinica de Lima,
se le envio una carta de autorizacion a la coordinadora de enfermeria del servicio de U.C.1.,
para realizar el trabajo se aplic las encuestas previo consentimiento informado para cada
profesional de enfermeria, para la aplicacién de recoleccion de datos. Una vez recopilado la
base de datos, se procedi6 a la aplicacion estadistica , el cual contendra el cuestionario que
se estima un tiempo de 10 a 15 minutos para finalizar la encuesta. Se creard una base de

datos en el programa Excel, seguido de una matriz generada en el programa “SPSS”, para la
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aplicacion estadistica descriptiva, se utilizaran: tablas de frecuencia absoluta y relativa con
unas medidas de tendencia central operacional y se llevara a la suma de los 31 items, se
obtendra resultados sobre el objetivo y de las dimensiones del cuestionario y finalmente se

obtendran resultados importantes del estudio. (93)

3.9 Aspectos éticos

En esta investigacion se consideraran los principios éticos. En relacion con el principio de
autonomia, el respeto por la autonomia del paciente, que indica que los profesionales en
salud se encuentran obligados a divulgar informacién de relevancia, garantizar el
consentimiento voluntario y la comprension, ademas de fomentar que el paciente participe

activamente en el proceso de toma de decisiones. (94)

El principio de no maleficencia se encuentra dentro de la tradicion de la maxima clasica
“primum non nocere”, que se traduce como "lo primero no dafar”. La beneficencia es una
accion emprendida a cabo en beneficio de otros. La justicia, en el contexto de la ética
biomédica, implica la necesidad de garantizar los servicios de salud y la responsabilidad de

aquellos que financian dichos servicios. (95)
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4  ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de Actividades

items

Actividades

2023

Noviembre

Diciembre

Enero

51

51 53

54

56 57

=3

59

S10 g11

512

Eleccion del
tema a
investigar

Busqueda de
informacion

y
antecedentes

Elaboracion
del capitulo
1

Elaboracion
del capitulo
2

Elaboracion
del capitulo
3

Culminacién
del informe
final del
proyecto de
tesis

Aprobacién
del proyecto

Sustentacion
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4.2. Presupuesto

41

Cantidad Recurso Inversion

01 Tutoria y asesoria del trabajo S/. 2000.00

02 Laptop S/. 1300.00

01 Celulares S/. 600.00

03 Servicio de Internet S/. 240.00

01 Tramites documentarios S/. 200.00

- Transportes S/. 100.00

- Impresiones S/. 100.00

- Otros S/100.00

Total, S/. 4550.00




42

REFERENCIAS
Ramos V. La relacion entre el estres laboral, las fuentes que le dan origen y las
estrategias de coping en el sector publico y el privado en Journal of Work and
Organiational Psychology. Rev. psicol. trab. organ. [internet] 2.015; 31(1):11-20
Disponible en:
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=scit_arttext&pid=S1576-
596222015000100002
. OIT: Estrés en el trabajo, un reto colectivo. Servicio de Administracion del trabajo,
inspeccion del trabajo y Seguridad y Salud en el trabajo — Labadmin/Osh.
[internet].[consultado el 8 de nov 2020].
Disponible en:
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_protect/---protrav/---
safework/documents/publication/wecms_466549.pdf
. Torrecilla N, Victoria J, Richaud C. Ansiedad, depresion y estrés en personal de
enfermeria que trabaja en unidades de terapia intensiva con pacientes con COVID-
19, Mendoza, 2021. Argentina de Salud Pdblica [revista en internet] 2021 [acceso 08
de febrero de 2022]; 13(1): 25-25. Disponible en:
https://rasp.msal.gov.ar/index.php/rasp/article/view/716
Robles D. Sindrome de Burnout en residentes de medicina familiar durante los
primerso nueve meses de la pandemia COVID 19. Colombia Revista Asoc Esp.
Medicina Trabajo. 2021; mes 30(3): 263-379.
Diario Enfermero. Un estudio sobre el cuidado humanizado de las enfermeras 2019.
Congreso de Singapur Perd, Lima , Perd.
Disponible en:
https://diarioenfermero.es/un-estudio-sobre-el-cuidado-humanizado-de-las-

enfermeras-en-peru-en-el-congreso-de-singapur/.


https://diarioenfermero.es/un-estudio-sobre-el-cuidado-humanizado-de-las-enfermeras-en-peru-en-el-congreso-de-singapur/
https://diarioenfermero.es/un-estudio-sobre-el-cuidado-humanizado-de-las-enfermeras-en-peru-en-el-congreso-de-singapur/

10.

11.

12.

13.

14.

43

Monterrosa C, Estres laboral, ansiedad y miedo al COVID 19 en medicos generales
colombia. Revista de la Facultad de Ciencias de la Salud. 2020; mes 23(2 ):195-213.
Robles D. Sindrome de Burnout en residentes de medicina familiar durante los
primerso nueve meses de la pandemia COVID 19. Colombia Revista de la
Asociacion Espafiola de Especialistas en Medicina del Trabajo. 2021; mes 30(3):
284-297.

Carrillo G. Factores de estrés laboral en el personal de enfermeria hospitalario del
equipo volante segin el modelo de demanda-control-apoyo. Enfermeria global.
2018: p. 304-324.

Vidotti V. Sindrome de Bunout, estres laboral y calidad de vida en trabajadores de
enfermeria. Enfermeria Global. 2019: p. 344-376.

Organizacion mundial de la salud. Nuevas medidas para abordar los problemas de
salud mental en el trabajo [internet].Ginebra- zuiza [consultado el 4 de octubre del
2022]

Disponible en:
https://repositorio.unan.edu.ni/7800/1/t901.pdf

Catota P. Cuidado humanizado de enfermeria en pacientes hospitalizados. Salud,
Ciencia y Tecnologia. 2023: p. 310-314.

Gavino B. Estrés laboral y calidad del cuidado enfermero en un hospital de Santa

Elena-Ecuador 2023. [Tesis para optar el grado de Maestro con mencion en Gestion
de los servicios de la salud] . Piura: Universidad César Vallejo 2023.

Disponible en:

http://repositorio.utn.edu.ec/handle/123456789/11251

Véasquez G. Cuidado humanizado de enfermeria en los hospitales publicos de
Milagro- Dominio de las Ciencias. Ecuador. 2022. p. 334-350.

Sevillano A. Estrés Laboral Relacionado con Covid 19 que repercute en la


https://repositorio.unan.edu.ni/7800/1/t901.pdf
http://repositorio.utn.edu.ec/handle/123456789/11251
http://repositorio.utn.edu.ec/handle/123456789/11251

15.

16.

17.

18.

calidad de atencion de enfermeria, Hospital General IESS Ibarra 2021. [Tesis para
optar el grado de licenciada en Enfermeria]. Ibarra: Universidad Técnica del Norte
2020.

Disponible en:
http://repositorio.utn.edu.ec/handle/20.500.12692/120220

Ramirez E. Estrés laboral y cuidado humanizado en personal de enfermeria de un
hospital de Guayaquil en Tiempos COVID-19, Piura 2020. [Tesis para optar el grado
de maestro con mencion en Gestion de los servicios de la salud] Piura: Universidad
César Vallejo 2020.

Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/bistream/handle/20.500.12692/56889/Ramirez_ EEKS
D.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Camba I. Estrés laboral y cuidado humanizado en personal sanitario del centro
quirargico de un Hospital de Milagro en tiempos Covid -19, piura 2022. [Tesis para
optar el grado de maestro con mencion en Gestion de los servicios de la salud] Piura:
Universidad César Vallejo 2020.

Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/107624

Soto M. Estrés laboral y cuidado humanizado del personal de enfermeria
que labora en el servicio de Emergencia del Hospital Maria Auxiliadora, Lima 2021.
[Tesis para optar el grado de licenciada en enfermeria] Lima: Universidad César
Vallejo 2021.

Disponible en :
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/72229

Cerna S. Estres Laboral y Cuidado humanizado de la Enfermera en el

Hospital Victor Lazarte Echegaray, trujillo 2020 [Tesis para optar el grado de

44



45

licenciada en enfermeria] Trujillo: Universidad Nacional de Trujillo 2020.
Disponible en :
https://es.scrbd.com/document/604846644.Estres-laboral-y-Cuidado-humanizado-
de-la-Enfermera-en-el-Hospital
19. Collado G. Estrés laboral de la enfermera y percepcion del cuidado humanizado de
la persona adulta hospitalizada, Hospital Central Majes Arequipa-2018 [Tesis para
optar el grado de licenciada en enfermeria] Arequipa: Universidad Nacional de San
Agustin de Arequipa 2018.
Disponible en :
https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/6829/t061 16011
438_S.pdf?sequence=1&isAllowed=y
20. Ruiz E. Estrés laboral y cuidado humanizado en los enfermeros del hospital Jorge
Voto Bernales Lima, 2018. [Tesis para optar el grado de licenciada en enfermeria]
Lima: Universidad Inca Garcilaso de la Vega. 2018.
Disponible en :
https://repositorio.uss.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/5880/T061_45073944
__S.pdf?sequence=1&isAllowed=y
21. Vidal J. El estrés laboral: Analisis y prevencion [internet] Universidad de
Zaragoza; 2019 [revisado 2018-2019; consultado 2021 nov 15].
Disponible en:
https://scielo.isciii.es/scielo.pdf/medtra/v28n4/1132-6255-medtra-28-04-254.pdf
22. Sanchez M. Estrés labora. 8 ed. Hidrogénesis 2010.
23. Lazarus R. Stress, appraisal, and coping [internet] New York: Springer
Publishing Company; 1984. [revisado 1983 -1984; consultado 2022 nov 22].
Disponible en:

https://scholar.google.com.pe/books?hl=es&Ir=&id=i=ySQQuUpro8C&oi=fnd&pg


https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/6829/t061_16011438_S.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/6829/t061_16011438_S.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.uss.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/5880/T061_45073944__S.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.uss.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/5880/T061_45073944__S.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://scielo.isciii.es/scielo.pdf/medtra/v28n4/1132-6255-medtra-28-04-254.pdf

=PR5&dq=Lazarus+R+Folkman+S.+Stress,+appradisal,+and+coping+New+York+

Springer+publicsing+company+1984&ots=DhCOmwjkLd&sig=LmPJZYJ7XBTC

AKL961gznr4Y90Q#v=0nepage&q&f=false

24. Atlan P. Estrés laboral y como medirlo. Revista Salud Uninorte.

2019; 35(1): 156-184.

25. Hernandez V. Estrés en el trabajo. Revista ciencia y cultura 2003;2(1): 114-120
Disponible en:
http://www.scielo.org.bo/scielo.php?scrit=sci_arttext&pip=S2077-
33232003000100008

26. Avila J. El estrés un problema de salud del mundo actual. Revista Con-Ciencia.
2014; 2(1): 115-124.

27. Berman A. Fundamentos de enfermeria: Conceptos, proceso y practica. 8 ed.

Pearson Prentice Hall; 2013. 1961 p.

28. Del Hoyo M. Estrés laboral 5 ed. Espafia, Ministerio de Trabajo e
inmigracion; 1997.474 p.

29. Segiel F. El trabajo del profesional de enfermeria: [Internet]. Chile: Ciencia 'y
enfermeria. 2015[ revisado 2014-2015; consultado 2022 set 29].
Disponible en :
https://www.scielo.cl/scielo.php?scritpt=sci_arttext&pip=S0717-
95532015000200002

30. Leka S. La organizacion del trabajo y el estrés 1 ed. Ginebra. Organizacion
Mundial de la Salud (OMS); 2014.121 p.

31. Logos Boletin Cientifico De La Escuela Preparatoria. Mexico: Rafael. vol. 2,
No. 5, Ene 2019 -.

32. Atalaya M. El estrés laboral y su influencia en el trabajo. Industrial [internet]

Lima industrial Data, 2001[revisado 2000 — 2001; consultado 2022 mar. 9].

46


http://www.scielo.org.bo/scielo.php?scrit=sci_arttext&pip=S2077-%20%20%20%20%20%2033232003000100008
http://www.scielo.org.bo/scielo.php?scrit=sci_arttext&pip=S2077-%20%20%20%20%20%2033232003000100008
https://www.scielo.cl/scielo.php?scritpt=sci_arttext&pip=S0717-

33.

Disponible en :
https://www.sisbib.unmsm.edu.pe/bibvirtualdata/publicaciones/indata/vol4 _
2/a06.pdf

Cordes C. Review and an Integration of Research on Job Burnout. Academy of
Management: .[internet]. Review [revisado 1993 — 1994; consultado 2 de Jun
2023].

Disponible en :

https://psycnet.apa.org/record/1994-11709-001

34. Cordes C. A Review and an Integration of Research on Job

Burnout. Academy of Management Review.[internet] 1993; 18(4): 621-656

Disponible en :

https://www.jstor.org/stable/;303015.

35. Cobos G. Estrés laboral en el cuidado de enfermeria de cuidado criticos

Rev. Cientf. Sanit.2021 mes 5(4):74-85.

Disponible en:

www.revistacientificasanum.com/pdf/sanum_sv5 n4_a9.pdf

36. Soriano A. Estrés laboral en cuidado de enfermeria de cuidados criticos

Rev. Cientf. Sanit.2021 mes 5(4):74-85.

https://www.revista cientificasanum.com/pd/fsaum_ v5 _n4_a9.pdf

37. Jose H. El estrés laboral. [internet]. Logos Boletin Cientifico De La Escuela

Preparatoria. Mexico 2019; [revisado 2018 — 2019; consultado 3 de nov 2022].
Disponible en:

https://repository.uaeh.edu.mx/revistas/index.php/prepa2/article/view/3641

38. Garrosa E. The relationship between job stressors, hardy personality, coping

resources and burnout in a sample of nurses: [internet] A correlational study at

two time points. International Journal of Nursing Studies estados unidos; 2010

47


https://www.sisbib.unmsm.edu.pe/bibvirtualdata/publicaciones/indata/vol4_%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%202/a06.pdf
https://www.sisbib.unmsm.edu.pe/bibvirtualdata/publicaciones/indata/vol4_%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%202/a06.pdf
https://psycnet.apa.org/record/1994-11709-001
https://psycnet.apa.org/record/1994-11709-001
http://www.revistacientificasanum.com/pdf/sanum_sv5_n4_a9.pdf
http://www.revista/
https://repository.uaeh.edu.mx/revistas/index.php/prepa2/article/view/3641
https://repository.uaeh.edu.mx/revistas/index.php/prepa2/article/view/3641

39.

40.

41.

42.

43.

48

[revisado 2009 — 2010; consultado 20 oct 2021].

Disponible en:

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/19596324/

Sufier R. Burnout and quality of life among Spanish healthcare personnel.
[internet] Journal of Psychiatric and Mental Health Nursing; 2012.[revisado
2011-2012: consultado 25 nov 2022].

Disponible en:

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/22404294/

Khamisha N. Burnout in Relation to Specific Contributing Factors and Health
Outcomes among Nurses: [internet] A Systematic Review. International
Journal of Environmental Research and Public Health; 2013.[revisado 2012 —
2013; consultado 20 nov 2022].

Disponible en:

https:/www.ncbi.nlm.nih..gov/pmc/articles/PMC3717733/

Carrillo C. Factores de estrés laboral en el personal de enfermeria hospitalario
del equipo volante segin el modelo de demanda-control-apoyo. Enfermeria
global [internet]. Facultad de enfermeria Universidad de murcia espafia; 2 018;
[revisado 2017 — 2018; consultado 19 set 2022].

Disponible en:

http://revistas.um.es/eglobal/article/view/277251

Avila, J. El estrés un problema de salud del mundo actual.

Revista de Ciencia, colombia 2014; 2(1): 115-124.

Disponible en:

http://www.scielo.org.bo/pdf/rcfb/v2nl/v2nl_al3.pdf

Herrerias Peralta JR. El estrés laboral. [internet]Logos Boletin Cientifico De

La Escuela preoperatoria mexico 2019 [revisado 2018 — 2019; consultado 15


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/19596324/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/22404294/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/22404294/
http://revistas.um.es/eglobal/article/view/277251
http://www.scielo.org.bo/pdf/rcfb/v2n1/v2n1_a13.pdf

49

oct 2021].

44. Eugenio E. Agotamiento emocional, despersonalizacién, realizacion personal y
clima organizacional de los trabajadores de la Oficina de Recursos Humanos.
Lima 2019. [Tesis para optar el grado de licenciatura] Lima: Universidad
Nacional José Faustino Sanchez Carrion 2019.

Disponible en :
https://repositorio.unifsc.edu.pe/handle/20.500.14067/2173

45. Maslach, C. Maslach Burnout Inventory. En C. Zalaquett, & R. Wood,
Evaluating stress: A book of resources [internet]. 2018; 16 (5): 191-218.
Disponible en :

https://scielo.conicyt.cl/pdf/cyt/v19n58/0718-2449-cyt-19-5800059.pdf


https://repositorio.unifsc.edu.pe/handle/20.500.14067/2173

ANEXOS

50



Anexo N.° 1. Matriz de consistencia

TITULO DE LA INVESTIGACIO! Estrés laboral y el cuidado humanizado

de las enfermeras en Uci de una

51

clinica de lima 2024

Formulacién del problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Disefio metodoldgico

Problema general

¢Cual es la relacion que existe entre el
estrés laboral y el cuidado humanizado
de las enfermeras en la unidad de
cuidados intensivos de una clinica de
Lima 2024?

Problemas especificos

¢Cual es la relacion que existe entre la
dimensiéon cansancio emocional del
estrés laboral y el cuidado humanizado
de las enfermeras en la unidad de
cuidados intensivos de una clinica de
Lima 2024?

¢Cudl es la relacién que existe entre la
dimensién cansancio emocional del
estrés laboral y la despersonalizacién de
las enfermeras en la unidad de cuidados
intensivos de una clinica de Lima 2024?

¢Cual es la relacién que existe entre la
dimensién cansancio emocional del
estrés laboral y la realizacion personal de
las enfermeras en la unidad de cuidados
intensivos de una clinica de Lima 2024?

Objetivo general

¢Determinar la relacion que existe entre el
estrés laboral y el cuidado humanizado de las
enfermeras en la unidad de cuidados
intensivos de una clinica de Lima 2024?

Objetivos especificos

Identificar la relacién que existe entre la
dimension cansancio emocional del estrés
laboral y el cuidado humanizado de las
enfermeras en la unidad de cuidados
intensivos de una clinica de Lima 2024

Identificar la relacién que existe entre la
dimension cansancio emocional del estrés
laboral y la despersonalizacion de las
enfermeras en la unidad de cuidados
intensivos de una clinica de Lima 2024

Identificar la relacién que existe entre la
dimensién cansancio emocional del estrés
laboral y la realizacion personal de las
enfermeras en la unidad de cuidados
intensivos de una clinica de Lima 2024

Hipotesis general

Hil: existe relacién estadisticamente
significativa entre el estrés laboral con el
cuidado humanizado en las enfermeras
de la unidad de cuidados intensivos de
una clinica de Lima, 2024.

Ho: No existe relacion estadisticamente
significativa entre el estrés laboral con el
cuidado humanizado en las enfermeras
de la unidad de cuidados intensivos de
una clinica de Lima

Hipotesis especificas

Hil: Existe relacion estadisticamente
significativa entre la  dimension
Cansancio emocional del estrés laboral
con el cuidado humanizado de las
enfermeras en la unidad de cuidados
intensivos de una clinica de Lima, 2024

Hi2: Existe relacion estadisticamente
significativa entre la  dimension
cansancio emocional del estrés laboral
con la despersonalizacion de las
enfermeras en la unidad de cuidados
intensivos de una clinica de Lima 2024

Hi3: Existe relacion estadisticamente
significativa entre la dimension
cansancio emocional del estrés laboral
con la realizacion personal de las
enfermeras en la unidad de cuidados
intensivos de una clinica de Lima.

Variable 1:
Estrés laboral
Dimensiones:
Cansancio emocional,
despersonalizacién,
realizacion personal
Variable 2:
Cuidado humanizado

Dimensiones:

Cualidades del hacer de
enfermeria,

Disposicion para la atencion.

Tipo de investigacion

Aplicada

Método y disefio de la

investigacion

Método hipotético deductivo y
disefio no experimental
correlacional de corte transversal.

Poblacién

50 enfermera de una clinica de
Lima, la muestra es censal ya que se

utilizar4 la totalidad de la poblacion.




Anexo N.° 2: Instrumentos de Medicion
CUESTIONARIO DE ESTRES LABORAL
(Adaptado por Eda Ruiz Ccaulla 2018)

Estimado(a) colega, mi nombre es Lisset Pamela Moran Molina, El presente cuestionario forma parte
de un trabajo de investigacion, cuyo resultados obtenidos seran utilizados para determinar la relacion
entre el estrés laboral y el cuidado humanizado, por lo que solicito su participacion contestando cada

pregunta de manera objetiva y veraz, este cuestionario es

TOTALMENTE ANONIMO asi mismo los datos seran confidenciales y seran utilizados por fines

unicamente academicos, desde ya agradezco su gentil colaboracion.

Instrucciones: Lea cuidadosamente cada pregunta de este cuestionario y marque con una (X) la

alternativa que a Ud. Le parezca correcta.

Nunca Casi Nunca Aveces Casi Siempre Siempre
1 2 3 4 5
EVALUACION |1]2]3]|4]5

DIMENSION: CANSANCIO EMOCIONAL

1. ¢ Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo?

DIMENSION: DESPERSONALIZACION

2. ¢Siento que mi trabajo me esta desgastando?

3. ¢{Me siento frustrado en mi trabajo?

4. ;Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo?

5 ¢ Siento que trabajar en contacto directo con los pacientes me cansa?

6. ¢Me siento con mucha energia en mi trabajo?

7. {Me siento como si estuviera al limite de mis posibilidades’

8. ¢Siento que me hecho mas dura con los pacientes?

9. ¢Siento que realmente no me importa lo que lo ocurra a mis pacientes?

DIMENSION: REALIZACION PERSONAL

10. ¢Siento que estoy influyendo positivamente en la vida de otras personas a través
de mi trabajo?

11 ;Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo?

12. ;Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis pacientes?

13 ¢Me siento estimado después de haber trabajado intimamente con mis pacientes?

14. ;Siento que puedo entender facilmente a mis pacientes?

15. ¢Siento que en mi trabajo los problemas emocionales son tratados de forma
adecuada?

16. ¢Siento que trato con mucha eficacia los problemas de mis pacientes?
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CUESTIONARIO DE CUIDADO HUMANIZADO
(Adaptado por Eda Ruiz Ccaulla 2018)

Estimado(a) colega, mi nombre es Lisset Pamela Moran Molina, El presente cuestionario forma parte
de un trabajo de investigacion, cuyo resultados obtenidos seran utilizados para determinar la relacion
entre el estrés laboral y el cuidado humanizado, por lo que solicito su participacion contestando cada

pregunta de manera objetiva y veraz, este cuestionario es

TOTALMENTE ANONIMO asi mismo los datos seran confidenciales y seran utilizados por fines

unicamente academicos, desde ya agradezco su gentil colaboracion.

Instrucciones: Lea cuidadosamente cada pregunta de este cuestionario y marque con una (X) la

alternativa que a Ud. Le parezca correcta.

Nunca Casi Nunca Aveces Casi Siempre Siempre
1 2 3 4 5
EVALUACION |1]2] 3 [4]5

DIMENSION: CUALIDADES DEL HACER DE ENFERMERIA

1. ¢El profesional de enfermeria hace sentir como persona a los pacientes?

2. ¢El profesional de enfermeria en el dialogo con el paciente hace sentir bien al
paciente?

3. ¢El personal de enfermeria hace sentir tranquilo(a) al paciente?

4. ¢Leexplican al paciente los cuidados usando un tono de voz pausado?

¢Le muestran respeto por sus creencias y valores a los pacientes?

¢El profesional de enfermeria mira a los ojos, cuando hablan con el paciente?

N oo

¢El profesional de enfermeria se da el tiempo para resolver las dudas del
paciente?

DIMENSION: DISPOSICION PARA LA ATENCION

8. ¢Los profesionales de enfermeria con seguridad y claridad resuelven las
preguntas de los pacientes?

9. (El profesional de enfermeria siempre se identifica con su nombre y cargo?

10. ¢El profesional de enfermeria proporciona informacion suficiente y oportuna a
los pacientes para que puedan tomar decisiones sobre su situacion de salud?

11 ¢El profesional de enfermeria atiende oportunamente las necesidades basicas
(higiene, alimentacidn, evacuacion urinaria e intestinal) del paciente

12. (El profesional de enfermeria permite expresar los sentimientos sobre la
enfermedad y tratamiento al paciente?

13. ¢El profesional de enfermeria hace sentir alguna preocupacion del estado de
animo del paciente?

14. (Hay una administracion en el tiempo adecuado de los medicamentos
ordenados por el médico?

15. ;{Hay una disposicion por parte del profesional de enfermeria realizar presencia
para resolver alguna necesidad del paciente?

53



Anexo 4: Consentimiento informado

Estimado usuario, le invitamos a participar de este estudio, la misma que se encuentra del
campo de la salud. Para validar su participacion, antes debe conocer y comprender los
indicadores que se mencionan a continuacion:

Titulo del proyecto: Estrés laboral y el cuidado humanizado de las enfermeras en la
unidad de cuidados intensivos de una clinica de Lima, 2024

Nombre de las investigadoras: Lisset Pamela Moran Molina

Propdsito del estudio: Determinar como el estrés laboral se relaciona con el cuidado
humanizado de las enfermeras en la unidad de cuidados intensivos de una clinica de lima
2023

Beneficio por participar: Tendra la posibilidad de conocer los resultados obtenidos, para
que asi se generen estrategias de atencién al usuario dentro la actividad que realiza el
profesional.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pide responder al cuestionario.
Costos por participar: No se realizara pago alguno por su participacion.

Renuncia: Usted puede dejar de formar parte del estudio cuando lo crea conveniente, sin
ninguna sancién o perder el derecho de conocer los resultados del estudio.

Participacion voluntaria: La participacion en la investigacion es totalmente bajo su
voluntad, asimismo podra retirarse cuando lo desee.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro haber sido informado del nombre, los objetivos y de la informacién que alcanzare
en el estudio la misma que seré utilizada para fines exclusivamente de la investigacion, lo
que me asegura la absoluta confiabilidad del mismo, por lo que acepto participar en el
estudio.

Nombres y apellidos del participante Firma o huella

Documentos de identidad

“Doy fe y conformidad de haber recibo una copia del documento”
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Reporte de similitud TURNITIN

® 10% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:
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» 2% Base de datos de publicaciones

» Base de datos de contenido publicado de
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