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RESUMEN 

El presente estudio tiene como Objetivo: Determinar la relación entre el estrés laboral y la 

calidad de vida en enfermería. Metodología: Estudio cuantificable con un método hipotético 

deductivo, de corte transversal siendo un estudio de tipo aplicada Población: como sujetos 

muestrales se tendrá a  85 profesionales de enfermería de un hospital de Lima, 2024, donde su 

participación será a través de la aplicación de la técnica de la encuesta, considerándose como 

herramientas a dos cuestionarios, que tienen validación por expertos y la confiabilidad por 

pruebas estadísticas, dichas herramientas permitirán la recolección de los datos en base de datos 

la cuales serán procesadas estadísticamente de manera descriptiva a través de tablas y figuras, 

así como manera inferencial a través del uso de la prueba de Rho de Spearman que permitirá 

la comprobación de las hipótesis de estudio y con ello poder brindar las conclusiones del caso. 

 

Palabras clave: Estrés, calidad de vida laboral, enfermería. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

ABSTRACT 

 

The objective of this study is to determine the relationship between work-related stress and 

quality of life in nursing. Methodology: Quantifiable study with a hypothetical deductive 

method, cross-sectional being an applied type study Population: 85 nursing professionals from 

a hospital in Lima, 2024, will be sampled subjects, where their participation will be through 

the application of the survey technique, considering as tools two questionnaires, which have 

validation by experts and reliability by statistical tests, These tools will allow the collection of 

data in a database which will be statistically processed in a descriptive way through tables and 

figures, as well as inferentially through the use of Spearman's Rho test that will allow the 

verification of the study hypotheses and thus be able to provide the conclusions of the case. 

Key words: Stress, quality of work life, nursing. 
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1. EL PROBLEMA 

1.1. Planteamiento del problema  

De acuerdo a la Organización Mundial de la Salud el personal de enfermería cuenta 

actualmente con cerca de 28 millones de profesionales en todo el mundo. Las filas del personal 

de enfermería registraron un incremento de 4,7 millones entre 2013 y 2018. No obstante, la 

cifra actual sigue dejando un déficit mundial de 5,9 millones de profesionales, la mayoría en 

países de África, Asia Sudoriental y la Región del Mediterráneo Oriental de la OMS, así como 

en algunas partes de América Latina, lo que conlleva a que el personal tenga una mayor carga 

de trabajo por una falta de personal lo que lo lleva a presentar cuadros de estrés laboral lo que 

evidentemente afecta la calidad de vida que este personal presente (1). 

Asimismo en todo el mundo, la atención sanitaria está sometida a una presión cada vez 

mayor debido a la naturaleza del servicio, donde se la muerte súbita es posible y las condiciones 

son menos adecuadas para el desarrollo. Un estudio de 2023 en Estados Unidos encontró que 

el 87% de los equipos de enfermería estaban estresados por tareas adicionales, el 73% por la 

carga de trabajo y el 65% por la falta de organización en el centro, lo que se reflejó en el trabajo 

del 54% del personal de enfermería (2). 

En este mismo contexto, un estudio de 2021 en España demostró que el estrés es una 

consecuencia muy real que enfrenta el personal de enfermería, principalmente relacionada con 

la sobrecarga de trabajo y la complejidad de los servicios y programas que se ofrecen a los 

pacientes. Vale la pena señalar que la mayoría de las enfermeras practicantes tenían síntomas 

de estrés de moderados (70,8%) a graves (18,1%) (3). 

De manera similar, los servicios de emergencia en Marruecos en 2023 descubrieron que 

el intenso estrés en el lugar de trabajo causado por conflictos con los jefes regionales, la escasez 
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de personal, las pesadas cargas de trabajo y las agresiones a los cuidadores por parte de 

familiares contribuyeron a respuestas deficientes al estrés entre los trabajadores. Se puede 

considerar que esta situación reduce su satisfacción y, por tanto, reduce la calidad de su 

esfuerzo laboral (4). En la misma línea se evidenció que el 65% del personal de enfermería de 

un servicio de emergencia Arabia Saudita experimentó estrés crónico debido a la carga de 

trabajo y los problemas causados por la reciente pandemia, que afectó la calidad del servicio y 

el desempeño laboral(5).  

Este problema también existe a nivel latinoamericano, donde un estudio realizado en 

2022 en Ecuador encontró que el 53% del estrés de enfermería era causado por el entorno físico 

y el 71% por la falta de personal. Además, resultó que la correlación entre el dolor del paciente 

y el estrés de enfermería fue del 70,58% (6). 

A nivel nacional, el estudio 2022 menciona que un aspecto importante a tener en cuenta 

son las condiciones en las que el personal de cuidados realiza su trabajo; en los países en 

desarrollo se ha observado que la atención a los pacientes se realiza en condiciones inestables, 

lo que puede provocar depresión, agotamiento y, en casos extremos, el despido por estrés 

laboral (7). En este mismo contexto, otro estudio realizado a 550 enfermeras en Lima reveló 

que más del 40% de los trabajadores experimentaban estrés regularmente, destacando que 

estaba relacionado principalmente con el entorno social en el que se veían afectadas las 

actividades de las enfermeras. Cuidadores permanentes en el 40% de los grupos (8).  

Asimismo, se encontró que el 47% del personal de enfermería en un investigación 

nacional experimentó estrés severo, del cual el 35,3% estuvo relacionado con la falta de apoyo, 

el 35,3% con problemas con otros colegas y el 23,5% con niveles normales de carga de trabajo 

relacionados con la calidad. en cuidados (9). En el mismo contexto, un estudio realizado por la 

Microrred de Salud de Ocobamba en la región Apurímac encontró que el 47% del personal de 
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enfermería tenía un exceso de trabajo moderado, lo cual está directamente relacionado con el 

nivel de atención brindado por el personal de enfermería (10). 

A nivel local el estudio tendrá su desarrollo en un hospital de la capital en el cual se ha 

observado, que algunos profesionales de enfermería presentan ciertos rasgo de estrés, como la 

falta de interés en lo que realiza, un trato poco individualizado en el paciente, esto según los 

propios profesionales, en donde refieren que esto suponen se debe a la carga de  trabajo, a la 

falta de personal y a una descoordinación en el establecimiento de los horarios, que tienen que 

reajustarse constantemente por la falta de personal, o porque un personal está enfermo o 

lesionado, además de ello que tienen que afrontar a situaciones como la quejas de algunos 

pacientes y familiares, la falta de apoyo institucional entre otras circunstancias que me hacen 

formular las siguientes interrogantes: 

1.2. Formulación del problema  

1.2.1. Problema general 

¿Cuál es la relación entre el estrés laboral y la calidad de vida en enfermería del servicio 

de emergencia de un hospital de Lima, 2024? 

1.2.2. Problemas específicos 

¿Como se relaciona la dimensión física del estrés laboral con la calidad de vida de la 

profesional enfermería del servicio de emergencia de un hospital nacional? 

¿Como se relaciona la dimensión psicológica del estrés laboral con la calidad de vida 

del profesional de enfermería del servicio de emergencia de un hospital nacional? 

¿Como se relaciona la dimensión social del estrés laboral con la calidad de vida del 

profesional de enfermería del servicio de emergencia de un hospital nacional? 
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1.3. Objetivos de la investigación 

1.3.1. Objetivo general 

Determinar la relación entre el estrés laboral y la calidad de vida en enfermería del 

servicio de emergencia.. 

1.3.2. Objetivos específicos  

Identificar como se relaciona la dimensión física del estrés laboral con la calidad de 

vida del profesional de enfermería del servicio de emergencia de un hospital nacional 

Identificar como se relaciona la dimensión psicológica del estrés laboral con la calidad 

de vida del profesional de enfermería del servicio de emergencia de un hospital nacional 

Identificar como se relaciona la dimensión social del estrés laboral con la calidad de 

vida del profesional de enfermería del servicio de emergencia de un hospital nacional 

1.4. Justificación 

1.4.1. Teórica  

El estudio mediante la recopilación de datos y análisis de la información de estudios e 

investigaciones pretende cubrir las brechas del conocimiento acerca del estrés  laboral y la 

calidad de vida laboral, que si bien es cierto existe investigaciones en su mayoría 

combinándolos con otras variables no se presentan muchas investigaciones con el cruce de 

estas dos variables por lo que será un interesante aporte a nivel teórico poder demostrar la 

relación entre el estrés y la calidad de vida laboral en el personal de enfermería, también 

apoyándose en la teoría de enfermería de la adaptación de Callista Roy. 

 

1.4.2. Metodológica  

Desde este punto de vista el estudio brinda un camino metodológico cuantitativo no 

experimental que a través de instrumentos que han sido utilizados a nivel nacional así como 

validados y medidos en su confiabilidad, podrá medir las variables estrés y calidad de vida 
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laboral además de brindar un modelo que logre establecer dicha relación mediante el análisis 

correlacional, que podrá ser utilizados en otras investigaciones, además de considerar que el 

propio estudio será un antecedente valioso para continuar con las investigaciones acerca de la 

relación entre el estrés laboral y la calidad de vida del personal de enfermería en el trabajo. 

 

1.4.3. Práctica  

Con este estudio, se pretende medir como el estrés laboral se relaciona con el nivel de 

la calidad de vida de los profesionales de enfermería, con lo cual poder demostrar tanto a nivel 

teórico como estadístico dicha relación, con el afán de poder dar a conocer la importancia que  

tiene controlar el estrés en el servicio para poder brindar una mejor calidad de vida en el 

personal, lo cual favorecerá no solo a su desempeño sino también a la calidad del servicio en 

la institución, esto mediante campañas o talleres para un mejor control del estrés así como 

restructuraciones del servicio en cuanto al manejo del personal, teniendo como base el presente 

estudio que mostrara la magnitud del problemas a mejorar. 

1.5. Delimitación  

1.5.1. Temporal  

El estudio se desarrollará del, mes de Marzo al mes de Julio del 2024 

1.5.2. Espacial  

El trabajo será aplicado en el servicio de emergencia en  un hospital nacional de Lima 

1.5.3. Población o unidad de análisis  

Profesionales de enfermería del servicio de emergencia de un hospital nacional.  
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2.  MARCO TEÓRICO 

2.1.  Antecedentes de la investigación  

Antecedentes internacionales 

Cueva et al. (11) en el año 2023 en Ecuador presentaron su estudio con el objetivo de 

“Analizar la relación entre la calidad de vida en el trabajo y los síntomas de estrés laboral en 

enfermeras/os de tres hospitales públicos de Quito, Ecuador.” La metodología de investigación 

fue cuantitativa, descriptiva, transversal y correlativa. La muestra estuvo compuesta por 217 

enfermeras. Se utilizaron dos cuestionarios: Encuesta de Calidad del Trabajo (CVT) y 

Cuestionario de Evaluación del Estrés versión III. Los resultados mostraron que el 61,3% de 

las enfermeras presentaban "niveles bajos de CVT" y el 80,6% de las enfermeras presentaban 

estrés laboral "muy alto". Las investigaciones muestran que existe una relación significativa 

entre la CVT y los síntomas de estrés laboral en los cuidadores, y existe una necesidad urgente 

de explorar estrategias para mejorar la CVT y el manejo y control integral del estrés. 

López et al. (12) en el año 2021 en México presentaron su estudio con el objetivo de 

“Conocer si la calidad de vida laboral es predictor significativo del nivel de desempeño laboral 

autopercibido por el personal de salud”, El estudio utiliza métodos cuantitativos, transversales 

y predictivos. La muestra estuvo compuesta por 169 trabajadores de la salud. Y el uso de 

cuestionarios. Las horas cambiantes explican el 64.9 % de las diferencias en el nivel de 

rendimiento laboral. Además, se puede encontrar que existe un efecto lineal positivo y 

significativo entre las variables. Se concluyó que las variables de calidad de vida laboral son 

predictores muy importantes del desempeño laboral. 

Ramírez. (13) en el año 2021 en Ecuador presentaron su estudio con el objetivo de 

“Determinar la relación entre estrés laboral y cuidado humanizado en personal de enfermería”. 

Este estudio utilizó un diseño correlacional transversal no experimental. Encuestamos una 

muestra probabilística intencional de 129 enfermeras de un hospital de Guayaquil y las 
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evaluamos en el contexto de la pandemia de COVID-19 utilizando la Escala de Estrés de 

Enfermería y el Cuestionario de Evaluación de Enfermería de Nyberg. En general, se encontró 

que no existe relación estadísticamente significativa entre el estrés y el cuidado humano (Rro=-

0.101; p>.05); además, hubo correlación inversa entre el estrés y la dimensión relación 

profesional del cuidado humano (Rro): -0,28; p<.05), mostrando que también prevalecieron 

niveles promedio de cuidado humano y estrés severo. 

Vásquez et al. (14) en el año 2021 en Chile presentaron su estudio con el objetivo de 

“Comparar la calidad de vida, estrés laboral e indicadores de salud en profesionales de 

enfermería que trabajan con turnos rotativos y diurnos”. Estudio descriptivo mediante diseño 

observacional y transversal con 24 participantes. Se administraron el SF-36 y el cuestionario 

de burnout y se midieron varios indicadores de salud. Resultados: Los enfermeros que 

trabajaron por turnos presentaron menor calidad de vida (p=0,039), mayor agotamiento 

emocional (p=0,046) y menor sensación de realización personal en el trabajo (p=0,022) en la 

dimensión emocional del rol. Menores niveles de insulina basal (p=0,005), menores valores 

del índice HOMA-IR (p=0,007) y mayor consumo de MET (equivalente de energía metabólica) 

por semana (p=0,041) en comparación con sus pares que trabajaban durante el día. Conclusión: 

En comparación con las enfermeras que trabajan durante el día, las enfermeras que trabajan 

por turnos tienen menor calidad de vida, más actividad física y más estrés laboral. 

Bejarano et al. (15) en el año 2020 en Colombia presentaron su estudio con el objetivo 

de “establecer la relación que entre estrés laboral y calidad de vida en profesionales enfermeros 

de hospitales de Bogotá y Medellín”. Se realizó una entrevista semiestructurada a los 

participantes y se administraron dos cuestionarios para el método cuantitativo: 1. Maslach 

Burnout Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS), que se utilizó para medir el estrés 

laboral y 2. La escala Gencat evalúa la calidad de vida. La correlación entre estos resultados 

muestra una gran diferencia, como se puede observar en el gráfico, la mayoría de los sujetos 
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creían que tenían una buena calidad de vida. Se concluyó que algunas de las razones citadas 

por los sujetos como causantes de estrés y baja calidad de vida fueron: mala calidad del sueño, 

salarios no pagados a tiempo, inestabilidad financiera, poco tiempo con la familia y estrés 

laboral provocado por la actual pandemia. 19, porque actualmente trabaja en el área de Covid 

y le preocupa contagiar a sus familiares o enfermarse él mismo. 

 

Antecedentes nacionales  

Ortiz (16) en el año 2022 realizó un estudio, con el objetivo de “determinar la 

correlación entre la calidad de vida y el nivel de estrés laboral del profesional de Enfermería 

del Servicio de Hospitalización Covid-19 del Hospital de Emergencias Villa El Salvador”. Se 

consideró un enfoque cuantitativo, de tipo línea base, un estudio correlacional, un diseño 

transversal no experimental, donde se consideró como población de estudio una muestra de 38 

enfermeras y se utilizó una aplicación informática para seleccionar el EPIDAT (análisis 

epidemiológico y estadístico). ) muestra. Programa), también se utilizaron dos encuestas como 

instrumentos de recolección de información: la Encuesta de Calidad de Vida (CVP-35) y el 

Maslach Burnout Inventory (MBI). Como resultado, aplicando la prueba estadística Rho de 

Spearman se encontró que el valor de significancia P = 0.916, el cual es mayor que el valor de 

significancia teórica (α = 0.05), de lo cual se puede concluir que no se rechazó la hipótesis nula 

( Ho), por lo que la variable calidad de vida no se relaciona con el estrés. 

Pérez et al. (17) en el año 2021 en Trujillo realizó un estudio, con el objetivo de 

“determinar la relación que existe entre el nivel de estrés laboral y la calidad de vida laboral de 

la enfermera” La investigación cuantitativa de tipo descriptivo correlacional, de corte 

transversal. La población de la muestra estuvo compuesta por 93 enfermeros y enfermeras con 

al menos 3 meses de experiencia laboral. Para recopilar datos se utilizaron la Escala de Estrés 

Laboral de Enfermería (NSS) y la Escala de Calidad de Vida Laboral (WRQOL). Estrés laboral 
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moderado (39%) y estrés laboral bajo (61%). La calidad de vida laboral es baja (26%), media 

(25%) y alta (49%). El análisis estadístico se realizó mediante pruebas estadísticas de chi-

cuadrado (x2) y gamma de Pearson. Existe una correlación significativa entre el nivel de estrés 

laboral y la calidad de vida laboral y viceversa. 

Chumbislla et al. (18) en el año 2021 realizaron un estudio, con el objetivo de 

“establecer una relación entre la calidad de vida profesional y riesgo laboral que pueda existir 

dentro de la profesión de Enfermería en áreas críticas del Hospital III Goyeneche en Arequipa 

2020.” Este estudio utiliza métodos de diseño cuantitativos, descriptivos, correlacionales y 

transversales, y utiliza una variedad de métodos aplicados, como encuestas y entrevistas, para 

recopilar datos. El instrumento adaptado a la población consta de un formulario personal y dos 

encuestas denominadas calidad de vida laboral (con 35 ítems) y riesgo laboral (con 25 ítems 

relevantes). Según los criterios de inclusión y exclusión, la población total del estudio estuvo 

compuesta por 49 enfermeras. Los datos obtenidos fueron analizados mediante la prueba de 

Chi-cuadrado y los resultados mostraron que en los resultados finales no existe correlación 

significativa entre las distintas variables estudiadas con a (P=0,189), pero se puede observar 

que sí existe correlación con a relación significativa tamaño físico. Plantilla de riesgo Por 

último, la calidad de vida profesional es buena (89,8%) y los riesgos laborales elevados 

(67,3%). 

 

Travezaño. (19) en el año 2020 en Lima realizó un estudio, con el objetivo de 

“Determinar la relación que existe entre Calidad de Vida Laboral y Desempeño Laboral del 

personal de enfermería del Centro Médico Municipal de Jesús María-cuarto trimestre 2020.” 

El estudio fue básico, utilizó métodos cuantitativos, niveles de correlación y un diseño 

transversal no experimental. Hay 35 trabajadores asistenciales. La técnica de recolección de 

datos fue una encuesta y el instrumento un cuestionario, y se obtuvieron los siguientes 
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resultados: calidad de vida laboral y nivel promedio de desempeño laboral, así como 

dimensiones de carga de trabajo, apoyo a mandos intermedios, alta motivación intrínseca, bajas 

habilidades cognitivas. y procesamiento promedio. Se concluyó que existe una relación 

significativa entre las dos variables de estudio con una correlación positiva promedio de 0,589 

y un valor p de 0,00.  

Machacuay et al. (20) en el año 2020 realizaron un estudio, con el objetivo de 

“Determinar la relación entre el estrés laboral y el desempeño del personal de enfermería del 

servicio de emergencia del Hospital de la Merced, 2020.” Este estudio fue un diseño no 

experimental, correlacional, transversal y el método de investigación fue hipotético-deductivo. 

La muestra estuvo conformada por 30 personal de enfermería del servicio de urgencias del 

Hospital La Merced. El método de encuesta fue un cuestionario. La "Nursing Stress Scale 

(NSS)" fue una escala de medición ordinal que constaba de 34 ítems. Hay muchas 

posibilidades. Las investigaciones muestran que el estrés laboral tiene una relación 

significativa con el desempeño del personal de cuidados intensivos del Merced Hospital; 

después del análisis estadístico, el valor de significancia (valor crítico observado) fue 0,018 < 

0,05 (nivel de confianza del 95%). La correlación es -0,430, lo que significa que cuanto mayor 

es la presión, menor es el nivel de rendimiento y viceversa. 

 

2.2.  Bases teóricas   

2.2.1. Estrés laboral 

El estrés laboral de enfermería es definido como reacciones físicas y psicológicas, que 

se originan cuando la capacidad o recurso de la enfermera se desequilibran con las demandas 

y requerimientos de su trabajo (21).  

De manera similar, el estrés es una respuesta a situaciones donde los cuidadores se 

ven involucrados en diversos escenarios que exceden sus límites cognitivos y físicos. Les 

resulta difícil realizar actividades de cuidado debido a la presión de servicios de calidad como 
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los de emergencia y su comportamiento debe ser situacional. paciente rápida y rápidamente 

(22).  

El estrés laboral es una respuesta física y emocional causada por un desequilibrio entre 

las necesidades y capacidades percibidas de una persona. También es una reacción a 

exigencias y presiones laborales que no están alineadas con las capacidades humanas, 

provocando desequilibrios y problemas en el trabajo (23). El estrés ocupacional en áreas 

agudas es una experiencia subjetiva que surge de la percepción de tener que lidiar con 

demandas incontrolables, excesivas o amenazantes durante el servicio, lo que genera 

demandas físicas y mentales que afectan sus actividades laborales (24). 

 

Dimensiones del estrés laboral  

Dimensión 1. Físico 

Es el estrés que se produce por aspectos concretos de cierta actividad, por el entorno o las 

condiciones en las cuales el personal de enfermería realiza su trabajo, donde la falta de espacio, 

los recursos limitados, la falta de personala lo exigen aún más presionándolo a un caso de estrés 

laboral (25). 

De igual manera el estrés a nivel físico se enfoca en la exigencia del cuerpo ante ciertas 

actividades como es el caso del trabajo estático de la enfermera que tiene que mantener una 

posición por mucho tiempo en sus labores y cuidado que le brinda a sus pacientes, lo que 

ocasiona contracciones musculares de manera continua que desgastan al cuerpo, como al 

momento de cuidar la pacientes de trasladarlo, de cargarlo, asearlo, lo que provoca un estrés 

físico en el personal (26). 

 

Dimensión 2. Psicológico 

El estrés laboral psicológico en el personal de enfermería de emergencia se produce por la 
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complejidad de sus labores y por una carga de efectos negativos como el fracaso, la ansiedad, 

inseguridad, la muerte de un paciente, el mal trato de un familiar, entre otros (27).  

El estrés psicológico es una exigencia en la complejidad de la acción que sobrepasa las 

capacidades cognitivas e intelectuales del personal de enfermería lo que genera problemas en 

su atención y concentración, además de que los vuelve irritables y propensos a la depresión y 

ansiedad lo que solo perjudicaría su desempeño (28). 

Dimensión 3 Social:  

Es el estrés laboral producido por el nivel de las interrelaciones del personal de enfermería, con 

los pacientes, familiares y el mismo personal,  además del ambiente de trabajo y los contexto 

en los cuales se desarrolla sus labores (29). El estrés social es una serie de aspectos que se 

desarrollan en la interacción que se da entre los individuos ya sea en su familia, en su trabajo 

o en su vida personal, asimismo este estrés también se produce por problemas económicos, 

falta de decisión entre otros aspectos que repercuten en toda su vida como sería en el trabajo 

(30). 

2.2.2. Calidad de vida laboral  

 La calidad de vida en el lugar de trabajo se refiere a las percepciones de los empleados 

sobre sus condiciones de trabajo y el bienestar que crean en relación con sus metas y 

aspiraciones profesionales y personales. La calidad de vida laboral juega un papel importante 

en el desarrollo de la psicología profesional de un individuo, y crea motivación laboral, 

capacidad de adaptación a los cambios, el ambiente de trabajo, creatividad y el deseo de 

innovar o aceptar cambios organizacionales (31).  

 Asimismo, la calidad de vida laboral (CVL) o calidad de vida laboral (CVT) es una 

evaluación del bienestar basada en las opiniones expresadas por los empleados de una 

organización sobre su nivel de satisfacción o insatisfacción con su entorno laboral. - La 
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existencia y desarrollo de estas condiciones en los recursos humanos, así como situaciones 

negativas, afectan generalmente al mejor funcionamiento de la empresa (32).  

 La calidad de vida laboral requiere satisfacción a nivel físico, psicológico e intelectual 

y está fuertemente influenciada por factores psicológicos internos y factores externos del 

entorno laboral (33). De manera similar, la calidad de vida laboral suele referirse a la 

satisfacción de los empleados con el trabajo y la vida; es una manera diferente de mirar y 

evaluar la vida en una organización, porque se busca el desarrollo y bienestar de los 

empleados, aparentemente sin tomar en cuenta la eficiencia de la empresa (34). 

2.2.2. Dimensiones de la calidad de vida laboral 

Dimensión 1. Apoyo directivo 

Hacer referencia al apoyo del jefe y al aprecio por el trabajo y los buenos resultados laborales 

se encuentran entre los factores que tienen mayor impacto en la productividad profesional. El 

papel de un gerente o supervisor no se limita a supervisar el trabajo, sino que también 

proporciona orientación, recursos y fomenta la creatividad y la asunción de riesgos, mientras 

que el papel de la dirección implica crear el ambiente y la atmósfera de trabajo adecuados y 

centrarse en motivar a los empleados para hacer su trabajo (35). El apoyo a la dirección es la 

motivación y el reconocimiento del jefe de los logros de los empleados. Por lo tanto, es 

importante utilizar estrategias adecuadas para maximizar el desempeño de los empleados para 

lograr las metas (36). 

Dimensión 2. Motivación intrínseca 

La motivación intrínseca es un comportamiento impulsado por deseos internos o internos. En 

otras palabras, la motivación para realizar una determinada conducta proviene del interior de 

la persona, no del exterior. Esto significa que la motivación proviene únicamente de uno mismo 

y no de fuerzas externas como incentivos, compensaciones o elogios (37). La motivación 
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intrínseca es la que nos impulsa a hacer cosas por simple placer y es específica del individuo. 

Es una base basada en la autonomía y la competencia, la satisfacción y el placer (38). 

 

Dimensión 3. Carga laboral 

En este mismo contexto, se puede enfatizar que la carga de trabajo es la parte del trabajo físico 

y mental que realiza un individuo. Al mismo tiempo, la sobrecarga se refiere a demasiadas 

tareas complejas y difíciles que deben completarse en un tiempo determinado. La sobrecarga 

de trabajo (cuantitativa o cualitativa) reduce la capacidad de una persona para hacer frente a 

las demandas laborales. Esta sobrecarga se relaciona conscientemente con el burnout, 

principalmente relacionado con la dimensión del agotamiento emocional (39). La sobrecarga 

de trabajo se refiere a la acumulación de exigencias físicas y psicológicas a los empleados 

durante la jornada laboral. Anteriormente, sólo el trabajo físico se consideraba exceso de 

trabajo, pero ahora el trabajo mental provoca fatiga y, por tanto, se tiene en cuenta(40). 

 

Teoría del modelo de adaptación de Callista Roy.   

Según Roy, el hombre debe ser considerado como una entidad unificada con una composición 

determinada y no como una entidad que opera únicamente sobre la base de causa y efecto. El 

sistema humano comprende tanto al individuo como al grupo humano, puesto que la 

humanidad se adapta mediante el aprendizaje significativo, las enfermeras deben tratarlos 

como entidades singulares, dignas, autónomas e independientes que son un componente 

esencial de su entorno. Esta idea está estrechamente vinculada a la noción de adaptación, por 

lo que las percepciones de las personas sobre los problemas que enfrentan difieren de persona 

a persona (41). 
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2.3.  Formulación de hipótesis 

2.3.1. Hipótesis general 

Hi: Existe relación estadísticamente significativa entre el estrés laboral y la calidad de 

vida del profesional de enfermería del servicio de emergencia de un hospital nacional, Lima, 

2024 

  

Ho: No existe relación estadísticamente significativa entre el estrés laboral y la calidad 

de vida del profesional de enfermería del servicio de emergencia de un hospital nacional, Lima, 

2024 

 

2.3.2. Hipótesis especificas 

H1: Existe relación estadísticamente significativa entre la dimensión fisco del estrés 

laboral con la calidad de vida del profesional de enfermería del servicio de emergencia de un 

hospital nacional.  

Hi: Existe relación estadísticamente significativa entre el estrés laboral en su dimensión 

psicológico con la calidad de vida del profesional de enfermería del servicio de emergencia de 

un hospital nacional.  

Hi: Existe relación estadísticamente significativa entre el estrés laboral en su dimensión 

social con la calidad de vida del profesional de enfermería del servicio de emergencia de un 

hospital nacional.  
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3. METODOLOGÍA 

3.1.  Método de investigación 

Se utilizará el método hipotético deductivo, método que implica observar inicialmente 

los atributos generales del fenómeno en cuestión antes de profundizar en los hallazgos 

finales y sacar conclusiones específicas (42). 

3.2.  Enfoque de la investigación 

Se aplicará el enfoque cuantitativo, este enfoque se centra en la utilización de medidas 

ordinales y examen estadístico destinado a detectar patrones y tendencias (43). 

3.3.  Tipo de investigación  

El trabajo es de tipo aplicada porque la razón de su existencia es desempeñar un papel 

activo en la solución del problema en cuestión utilizando el conocimiento y aplicándolo 

de manera práctica (44).  

3.4.  Diseño de la investigación  

El estudio fue de diseño no experimental de corte transversal porque se realizó sin 

manipular variables, describiéndolas como eran en la realidad; lateralmente, 

desarrollándose en grupos en un momento y lugar determinado (45). Además se tiene 

como nivel o alcance el correlacional donde se busca medir la relación entre las 

variables (46).  

3.5.  Población, muestra y muestreo 

Población 

El número total de individuos o grupos que exhiben o es probable que exhiban la 

característica que desea estudiar (47) La población estará constituida por 85 

profesionales de enfermería de un hospital de Lima, 2024, la muestra será censal ya que 

se utilizara el total de la población  
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Criterios de inclusión 

Profesionales de enfermería que firmen el consentimiento informado 

Profesionales de enfermería que tengan más de 3 meses en la institución 

Profesionales de enfermería titulados 

Criterios de exclusión  

Profesionales de enfermería de licencia. 

Profesionales de enfermería que no firmen el consentimiento informado. 

Profesionales de enfermería temporales en el servicio. 
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3.6. Variables y operacionalización 

Variables Definición Conceptual 
Definición 

Operacional 
Dimensiones Indicadores 

Escala de 

medición 

Escala 

valorativa 

(niveles o 

rangos) 

Estrés 

laboral  

El estrés laboral de enfermería 

es definido como reacciones 

físicas y psicológicas, que se 

originan cuando la capacidad 

o recurso de la enfermera se 

desequilibran con las 

demandas y requerimientos de 

su trabajo (21). 

El estrés  laboral del 

personal será medidos 

por un cuestionario de 

34 ítems que 

considera 3 

dimensiones (49). 

Físico Carga de trabajo 

Ordinal 

 

Alto (125-170) 

Medio (79-124) 

Bajo (34-78) 

Psicológico 

Muerte y sufrimiento  

Preparación Insuficiente 

Falta de apoyo e incertidumbre en el 

servicio. 

Social 

Problemas con médicos   

Problemas con otros miembros de 

enfermería 

Calidad de 

vida laboral  

La calidad de vida en el lugar 

de trabajo se refiere a las 

percepciones de los 

empleados sobre sus 

condiciones de trabajo y el 

bienestar que crean en 

relación con sus metas y 

aspiraciones profesionales y 

personales (31). 

La calidad laboral del 

personal será medidos 

por un cuestionario de 

35 ítems que 

considera 3 

dimensiones (50). 

Apoyo 

directivo 

Satisfacción  

Remuneración 

Reconocimiento  

Respaldo  

Creatividad 

Autonomía  
 

 

Ordinal 

 

  

Alta 

(105-140),  

Media 

(70-104) 

Baja 

(35-69). 

Motivación 

intrínseca 

Motivación 

Auto compromiso 

Valoración. 

Importancia del trabajo. 

Apoyo. 

Carga laboral Sobrecarga  

Presión  

Estrés 

Consecuencias  

 



 
 

3.7. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

3.7.1. Técnica  

Como técnica de recolección de datos se utilizará la encuesta, una técnica de 

recolección de datos mediante preguntas a sujetos, cuyo propósito es obtener sistemáticamente 

medidas de conceptos derivados de preguntas de investigación previamente construidas (51). 

 

3.7.2. Descripción 

a) Instrumento para medir la variable estrés laboral: 

Para medir el estrés laboral, se utilizará The Nursing Stress Scale” o NSS, elaborada 

por Pamela Gray-Toft y James G. Anderson; compuesta por 34 ítems que describen situaciones 

potenciales de causar estrés en enfermería en el campo clínico y validado por autora Huamaní 

(49), en el en Perú en el año 2021.  

Este instrumento contiene un total de 34 ítems, distribuido en 3 dimensiones:  Estrés 

laboral físico (4 ítems), Estrés laboral psicológico (20 ítems) y Estrés laboral Social (10 ítems). 

Para la calificación de las respuestas se empleará la escala tipo Likert teniendo como 

alternativa de respuesta: Siempre (5), Casi siempre (4), Algunas veces (3), Casi nunca (2), 

Nunca (1). Para la escala valorativa, se utilizará los siguientes niveles de evaluación:  

Alto (125-170) 

Medio (79-124) 

Bajo (34-78) 

b) Instrumento para medir la variable calidad de vida laboral: 

Para medir las calidad de vida laboral, será un cuestionario denominado Calidad de 

Vida Profesional (CVP-35) de Cabezas desarrollado en el año 1998, y que fue actualizado y 

validado por la autora  López (50), en Perú en el año 2018. Este instrumento contiene un total 
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de 35 ítems, distribuido en 3 dimensiones:  Apoyo directivo (12 ítems), Motivación intrínseca 

(11 ítems) y carga laboral (12 ítems). 

Para la calificación de la respuestas se empleará la escala tipo Likert teniendo como 

alternativa de respuesta: Mucho [4], Bastante [3], Algo [2] y Nada [1]. Para la categorización 

de la variable, se utilizará las siguientes escalas de evaluación:  

Alta (105-140) 

Media (70-104) 

Baja (35-69). 

 

3.7.3.  Validación  

a) Validación de la variable estrés laboral: 

En el caso del instrumento del estrés laboral Huamaní (55), lo sometió a validez de contenido 

en el Perú en el año 2021, mediante el juicio de 3 expertos con un resultado en con una v de 

Aiken de valor 0.97. 

b) Validación de la variable calidad de vida laboral: 

El cuestionario de calidad de vida laboral López (50), en Perú en el año 2018 lo sometió a 

validez de contenido, mediante juicio de 3 expertos, que calificaron al instrumento como 

suficiente y aplicable (50). 

 

3.7.4. Confiabilidad 

a) Confiabilidad de la variable estrés laboral: 

En el caso del instrumento para medir el estrés laboral Huamaní (49), realizó una prueba piloto 

con 20 personas, obteniendo un resultado de 0.960 de alfa de Cronbach. 
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b) Confiabilidad de la variable calidad de vida laboral 

La confiabilidad del instrumento de calidad de  vida laboral se realizó mediante la prueba piloto 

con 20 personas, obteniendo un resultado de 0.850 de alfa de Cronbach (50). 

3.8.  Plan de procesamiento y análisis de datos 

Luego de la recolección de datos se procederá con la elaboración de la base de datos mediante 

el programa Excel, luego dichas bases de datos serán analizadas por el programa estadístico 

Spss 25.0, lo cual brindara estadísticas descriptivas a través de a través de tablas y figuras, así 

como manera inferencial a través del uso de la prueba de Rho de Spearman que permitirá la 

comprobación de las hipótesis de estudio y con ello poder brindar las conclusiones del caso. 

3.9.  Aspectos éticos 

El desarrollo del trabajo considerara los siguientes principios bioéticos (52): 

El principio de la justicia: Las profesionales de enfermería en el estudio serán tratados con 

respeto en todo el proceso de investigación respetando la privacidad de sus datos sin distinción 

alguna. 

El principio de la autonomía: este aspecto será representado a través de la firma del 

consentimiento informado que expresara la voluntad de la muestra a participar en el estudio. 

El principio de la beneficencia: Se busca aportar en la concientización de mejorar el control 

del estrés laboral beneficiando en la integridad y calidad de vida laboral de los profesionales 

de enfermería. 

El principio de la no maleficencia: el estudio tiene un desarrollo académico por lo cual nos 

buscas perjudicar ni a la muestra ni a la institución en estudio. 



 
 

IV. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS 

4.1. Cronograma 

ACTIVIDADES 

2024 

Marzo  Abril  Mayo Junio Julio 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

Observación de la problemática de 

estudio  
                    

Respaldo teórico de lo observado                      

Desarrollo de la problemática de estudio, 

fundamentación teórica de las variables y 

antecedentes de estudio 

                    

Relevancia del estudio                      

Formulación de objetivos                      

Metodología de la investigación                      

Población, muestra y muestreo                     

Estrategias de recolección de datos                      

Ética del estudio                      

Análisis estadístico                      

Recursos administrativos                      

Anexos                     

Aprobación del trabajo                      

Defensa del trabajo                      

Ejecución del trabajo                      

Actividades realizadas                    Actividades por realizar  



 
 

 

4.2. Presupuesto 

MATERIALES UNIDAD 

DE 

MEDIDA 

CANTIDAD 

 

VALOR 

PRECIO 

UNITARIO 

S/. 

PRECIO 

TOTAL 

S/. 

Equipos  

Equipo de 

almacenamiento 

portátil  

Unidad 1 42 42 

Útiles de escritorio 

Hojas Bond Millar 1 32 32 

Lapiceros  Caja 1 18 18 

Material bibliográfico 

Textos   Unidad 7 30 210 

Impresión Hoja 400 0.50 200 

Fotocopia Hoja 120 0.20 24 

Recursos humanos 

Asesor Servicio   1 800 800 

Asesor estadístico  Servicio   1 750 750 

OTROS 

Viáticos   Unidad 42 30 1260 

Comunicación  Llamadas 49 1 49 

Servicio de internet  Meses   2  120 240 

Imprevistos    650 

TOTAL S/. 4 275 
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Anexo 01: Matriz de consistencia  

Título: Estrés laboral y calidad de vida en enfermería de un hospital nacional de lima, 2024 

Problemas Objetivos Hipótesis Variables 
Diseño 

Metodológico 

Problema general: 

¿Cuál es la relación entre el estrés 

laboral y la calidad de vida en 

enfermería de un hospital de Lima, 

2024? 

 

Problemas específicos: 

¿Como se relaciona la dimensión 

física del estrés laboral con la calidad 

de vida del profesional de enfermería 

de un hospital nacional? 

 

¿Como se relaciona la dimensión 

psicológica del estrés laboral con la 

calidad de vida del profesional de 

enfermería de un hospital nacional? 

 

¿Como se relaciona la dimensión 

social del estrés laboral con la calidad 

de vida del profesional de enfermería 

de un hospital nacional? 

 

 

 

Objetivo general: 

Determinar la relación entre el 

estrés laboral y la calidad de vida 

en enfermería.. 

 

Objetivos específicos: 

Identificar como se relaciona la 

dimensión física del estrés laboral 

con la calidad de vida del 

profesional de enfermería de un 

hospital nacional 

 

Identificar como se relaciona la 

dimensión psicológica del estrés 

laboral con la calidad de vida del 

profesional de enfermería de un 

hospital nacional 

 

Identificar como se relaciona la 

dimensión social del estrés laboral 

con la calidad de vida del 

profesional de enfermería de un 

hospital nacional 

 

 

 

 

Hipótesis general 

Hi: Existe relación estadísticamente 

significativa entre el estrés laboral y la 

calidad de vida del profesional de 

enfermería de un hospital nacional, Lima, 

2024 

  

Ho: No existe relación estadísticamente 

significativa entre el estrés laboral y la 

calidad de vida del profesional de 

enfermería de un hospital nacional, Lima, 

2024. 

 

Hipótesis Especifica 

H1: Existe relación estadísticamente 

significativa entre la dimensión fisco del 

estrés laboral con la calidad de vida del 

profesional de enfermería del servicio de 

emergencia de un hospital nacional.  

 

Hi: Existe relación estadísticamente 

significativa entre el estrés laboral en su 

dimensión psicológico y la calidad de vida 

en enfermería de un hospital de Lima, 

2024. 

 

Hi: Existe relación estadísticamente 

significativa entre el estrés laboral en su 

dimensión social y la calidad de vida en 

enfermería de un hospital de Lima, 2024. 

 

V1: Estrés laboral 

 

− Físico 

− Psicológico 

− Social 

 

V2: Calidad de vida 

  

Dimensiones 

− Apoyo 

directivo 

− Motivación 

intrínseca 

− Carga laboral. 

 

 

Tipo de 

investigación:  

Aplicada 

Método y diseño de 

Investigación 

Método hipotético -

Deductivo 

Diseño  

no experimental de 

corte transversal 

 

Población y 

muestra 

85 profesionales de 

enfermería  

 

Técnica 

Encuesta  

Instrumentos 

Cuestionarios 
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Anexo 02: Instrumentos de recolección de datos.  

 

CUESTIONARIO DE ESTRES (THE NURSING STRESS SCALE (NSS)) 

  

 

INSTRUCCIONES: Marque una casilla con una X la respuesta que más crea conveniente, de acuerdo 

a su percepción sobre la carga de trabajo dentro de sus labores. 

Siempre  (5) 

Casi siempre  (4) 

Algunas veces  (3) 

Casi nunca  (2) 

Nunca   (1) 

 

N° Ítems 1 2 3 4 5 

FÍSICO      

1 Tiene que realizar muchas tareas no relacionadas con la enfermería      

2 Le falta tiempo para completar todos sus cuidados como enfermera      

3 Ha sido transferido a otra unidad con escasez de personal      

4 Hay insuficiente personal para cubrir adecuadamente el trabajo en el 
servicio 

     

PSICOLÓGICO      

5 Le afecta conversar con un/a paciente sobre su muerte inminente      

6 Observar el sufrimiento de un/a paciente, le conmueve      

7 La muerte de un/a paciente con quien entablo una relación 
estrecha, le es difícil superar 

     

8 La muerte de un/a paciente, le entristece      

9 Tomar una decisión con respecto a un paciente cuando el médico no 
está disponible, la desestabiliza 

     

10 Que un paciente le pregunte algo para lo que no tiene una respuesta 
satisfactoria, le produce frustración 

     

11 Le falta de oportunidades para expresar a otras personas de su unidad 
sentimientos negativos hacia los pacientes 

     

12 No sentirse preparad/o para ayudar a los familiares de los pacientes 
en sus necesidades emocionales, la desmoraliza 

     

13 La incertidumbre de no saber el funcionamiento de un equipo 
técnico especializado, la confunde 

     

14 La falta de conocimiento para prestar apoyo emocional a un 
paciente, afecta su estado emocional 

     

15 Realizar procedimientos que serán experiencias dolorosas para los 
pacientes, le causa temor 

     

16 No conocer lo que se puede comunicar a un paciente o a su familia 
sobre su condición médica o su tratamiento, la fastidia sobremanera 

     

17 El miedo a cometer un error en el tratamiento de un/a paciente, la 
asusta 
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18 Tiene sentimientos de culpa al no tener una preparación adecuada 
para ayudar a los pacientes en el campo emocional 

     

19 Tiene falta de oportunidades de hablar abiertamente con otras 
personas de la unidad sobre problemas relacionados a los 
pacientes 

     

20 Siente Impotencia ante el caso de un paciente que no presenta 
mejoría 

     

21 Las roturas de equipo técnico (ordenador, instrumentos y equipos 
electrónicos, etc., le irritan demasiado 

     

22 La falta de disponibilidad de personal y la atención fuera de horario a 
los pacientes, le hacen perder la cordura 

     

23 La ausencia de un/a médico al producirse la muerte de un paciente, le 
da miedo 

     

24 La ausencia de un médico en una urgencia médica, le produce pánico      

SOCIAL      

25 Tiene conflictos con un medico      

26 Ser criticada/o por un médico, le enfurece      

27 El estar en desacuerdo con el tratamiento con un médico en el 
tratamiento de un/a paciente, le estresa 

     

28 Si un/a médico ordena lo que parece ser un tratamiento inadecuado 
para un paciente, usted le contradice 

     

29 Critica usted la información inadecuada que da el médico sobre 
la situación médica de un paciente 

     

30 Tiene conflictos con el/la supervisor/a      

31 Las dificultades al trabajar con un/a enfermero/a o enfermeros/as en 
particular, de su propia unidad, disminuye su eficiencia 

     

32 Tiene pocas oportunidades de compartir experiencias y 
sentimientos con otras personas de su unidad 

     

33 Le dificultad el trabajar con un/a enfermero/a o enfermeros/as en 
particular, externos/as a su unidad 

     

34 Ser  criticado/a por un supervisor, le produce sentimientos de odio      

 

 

Fuente: 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/74444/Huaman%C3%AD_VMI-

Olivas_IEP-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 
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Anexo 3: CUESTIONARIO DE LA CALIDAD DE VIDA LABORAL 

 

La respuesta del cuestionario que tienes en tus manos servirá para realizar la evaluación de la 

calidad de vida laboral. Contesta de acuerdo a la siguiente escala: 

Mucho [4] 

Bastante [3] 

Algo [2] 

Nada [1] 

N°  1 2 3 4 

Apoyo directivo     

1 Apoyo de mis compañeros      

2 Satisfacción con el sueldo     

3 Posibilidad de promoción     

4 Apoyo de mis jefes      

5 La institución trata mejor la calidad de vida de mi puesto      

6 Posibilidad de ser creativo      

7 Posibilidad de expresar lo que pienso y necesito       

8 Tengo autonomía o libertad de decisión      

9 Es posible que mis respuestas sean escuchadas y aplicadas     

10 Recibo información de los resultados de mi trabajo      

11 Reconocimiento de mi esfuerzo      

12 Variedad de mi trabajo      

Motivación intrínseca     

13 Motivación (ganas de esforzarme)     

14 Satisfacción con el tipo de trabajo     

15 Ganas de ser creativo      

16 Mi trabajo es importante para la vida de otras personas      

17 Calidad de vida de mi trabajo      

18 Capacitación necesaria para hacer mi trabajo      

19 Estoy capacitado para hacer mi trabajo      

20 Lo que tengo que hacer queda claro     

21 Me siento orgulloso de mi trabajo      

22 Apoyo de mi familia      

23 Apoyo de los compañeros (si tiene responsabilidad)     

Carga laboral     

24 Cantidad de trabajo que tengo     

25 Desconecto al acabar la jornada laboral      

26 Presión que recibo para mantener la cantidad de mi trabajo     

27 Presión recibida para mantener la calidad de mi trabajo     

28 Conflictos con otras personas de mi trabajo     

29 Interrupción molestas      

30 Prisas y agobios por falta de tiempo para hacer mi trabajo      

31 Estrés (esfuerzo emocional)     

32 Falta de tiempo para mi vida personal      

33 Incomodidad física en el trabajo     

34 Carga de responsabilidad     

35 Mi trabajo tiene consecuencias negativas para mi salud     
 

Fuente: 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/27450/Lopez_MIMG..pdf?sequence=1&isAllowe

d=y 
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Anexo 04: Consentimiento informado  

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

Este formulario de consentimiento informado contiene información para ayudarle a decidir si 

desea participar en este estudio. Debe conocer y comprender cada una de las siguientes 

secciones antes de decidir si participar. Tómese el tiempo necesario y lea atentamente la 

información que se proporciona a continuación. No obstante, si aún tiene preguntas, 

comuníquese con los investigadores a través del teléfono móvil o el correo electrónico que 

figuran a continuación para este documento. No debe dar su consentimiento hasta que 

comprenda esta información y se hayan resuelto todas las preguntas. 

 

Título del proyecto: Estrés laboral y calidad de vida en enfermería de un hospital de Lima, 

2024. 

 

Nombre del investigador principal: Verónica Betsabé Murillo Rosillo 

 

Propósito del estudio: Determinar la relación entre el estrés laboral y la calidad de vida en 

enfermería.. 

 

Participantes: Profesionales de enfermería  

 

Participación voluntaria: Su participación en este estudio es completamente voluntaria y 

puede retirarse en cualquier momento. 

 

Beneficios por participar: Los participantes del estudio podrán acceder a los resultados de la 

investigación. 

 

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedirá responder el cuestionario. 

 

Costo por participar: Usted no hará gasto alguno durante el estudio. 

 

Remuneración por participar: Ninguna es voluntaria. 

 

Confidencialidad: La información que usted proporcione estará protegido, solo los 

investigadores pueden conocer. Fuera de esta información confidencial, usted no será 

identificado cuando los resultados sean publicados. 

 

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sanción o pérdida de 

los beneficios a los que tiene derecho. 

 

Consultas posteriores: Si tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este estudio 

o acerca del estudio, puede dirigirse a la coordinadora de equipo. 

 

Contacto con el Comité de Ética: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos como 

voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse al Presidente del 

Comité de Ética de la .................. ubicada en la 4, correo electrónico: 

......................................... 
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DECLARACIÓN DE CONSENTIMIENTO 

 

Declaro que he leído y comprendido la información proporcionada, que se me dio la 

oportunidad de hacer preguntas y de responderlas satisfactoriamente, que no me sentí 

coaccionado y que fui influenciado indebidamente para participar o continuar participando en 

el estudio. , y que en última instancia respondo la encuesta El hecho de que acepta la 

participación voluntaria en esta investigación. Al respecto, proporciono la siguiente 

información: 

 

Documento Nacional de Identidad: ............................................................................ 

 

Correo electrónico personal o institucional: …………………………………………….. 

 

 

 

_______________________________________ 

                                 Firma 
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Anexo 05: Informe de originalidad 

 



Similarity Report

20% Overall Similarity
Top sources found in the following databases:

9% Internet database 4% Publications database

Crossref database Crossref Posted Content database

18% Submitted Works database

TOP SOURCES
The sources with the highest number of matches within the submission. Overlapping sources will not be
displayed.

1
uwiener on 2024-07-18 2%
Submitted works

2
uwiener on 2024-06-27 2%
Submitted works

3
uwiener on 2023-05-10 2%
Submitted works

4
Universidad Wiener on 2024-05-21 2%
Submitted works

5
repositorio.unheval.edu.pe 2%
Internet

6
uwiener on 2024-03-31 2%
Submitted works

7
uwiener on 2024-02-25 1%
Submitted works

8
repositorio.unac.edu.pe 1%
Internet
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