Universidad
Norbert Wiener

Powered by Arizona State University

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Trabajo Académico

Nivel de estrés y su relacion con el desempefio laboral del profesional de
enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de Emergencias
de Villa Salvador Lima, 2024

Para optar el Titulo de

Especialista en Enfermeria en Cuidados Intensivos

Presentado por:
Autora: Ramirez Figueroa, Ana Consuelo
Cddigo ORCID: https://orcid.org/0009-0007-7912-4303

Asesor: Mg. Mori Castro, Jaime Alberto
Cddigo ORCID: https://orcid.org/0000-0003-2570-0401

Lima — Perd
2024



DECLARACION JURADA DE AUTORIA Y DE ORIGINALIDAD

DEL TRABAJO DE INVESTIGACION

Norbert Wiener | CODIGD: UPNW-GRA-FOR-033 VERSION: 01 FECHA: 08/11/2022

REWISION: 0]

Yo, Ramirez Figueroa, Ana Consuelo, Egresada de la Facultad de Ciencias de la
Salud, Escuela Acadéemica de Enfermeria, Segunda Especialidad en Enfermeria en
Cuidados Intensivos de la Universidad Privada Norbert Wiener; declaro que el trabajo
académico titulado “Nivel de estrés y su relacion con el desempefio laboral del
profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de
Emergencias de Villa Salvador Lima, 2024", Asesorado por el Docente Mg. Mori
Castro, Jaime Alberto, DNI N® 07537045, ORCID https://orcid org/0000-0003-2570-
0401, tiene un indice de similitud de 20 (Veinte) %, con codigo oid:14912:393156756,
verificable en el reporte de originalidad del software Turnitin.

Asi mismo:

1. Se ha mencionado todas las fuentes utilizadas, identificando correctamente las citas
textuales o parafrasis provenientes de otras fuentes.

2. No he utiizado ninguna ofra fuente distinta de aquella sefialada en el trabajo.

3. Se autoriza que el trabajo puede ser revisado en blusqueda de plagios.

4. El porcentaje sefialado es el mismo que arrojo al momento de indexar, grabar o
hacer el depésito en el turnitin de la universidad vy,

5. Asumimos la responsabilidad que corresponda ante cualquier falsedad,
ocultamiento u omision en la informacion aportada, por lo cual nos sometemos a lo
dispuesto en las normas del reglamento vigente de la universidad.

L)

Firma de autor(a)
Ramirez Figueroa, Ana Consuelo
DNI N® 72653430

/
fjh_\ﬁ_g AS
Firma del Asesor
Mg. Mori Castro, Jaime Alberto
DNI N® 07537045

Lima, 15 de Octubre de 2024



DECLARACION JURADA DE AUTORIA Y DE ORIGINALIDAD

DEL TRABAJO DE INVESTIGACION

Morbert Wiener | CODIGO: UPNW-GRA-FOR-033 VERSION: 01 FECHA: 08/11/2022

REVISION: 31

Es obligatono utilizar adecuadamente los filiros y exclusion del turnitin: excluir las citas,
la bibliografia y las fuentes que tengan menos de 1% de palabras. En caso se utilice
cualquier otro ajuste o filtros, debe ser debidamente jutificado en el siguiente recuadro.

En el reporte turnitin se ha excluido manualmente solo lo gue compone a la estructura del
trabajo académico de investicacidn para Sesundas Especialidades en Enfermeria, v que no
implica a la originalidad del mismo, tales como indice, subindice, caratula.




DEDICATORIA:

El presente trabajo va dedicado a Dios y mi familia por
el apoyo incondicional y la fuerza que medan para

seguir adelante en mi carrera.



AGRADECIMIENTO:

Los todos los docentes de la Universidad Norbert
Wiener por darme sus conocimientos para poder ser

mejor profesional.



Asesor: Mg. Mori Castro, Jaime Alberto
Cddigo ORCID: https://orcid.org/0000-0003-2570-0401

Vi



JURADO

Presidente : Dra. Uturunco Vera, Milagros Lizbeth
Secretario : Mg. Jauregui Cardenas, Jocelyn Lisset
Vocal :  Mg. Palomino Carrion ,Ruby Cecilia

vii



1.1.
1.2.
1.2.1.
1.2.2.
1.3.
1.3.1.
1.3.2.
1.4.
1.4.1.
1.4.2.
1.4.3.
1.5.
1.5.1.
1.5.2.
1.5.3.

2.1.
2.2.
2.3.

3.1.
3.2.
3.3.
3.4.
3.5.
3.6.
3.7.
3.7.1.
3.7.2.
3.7.3.
3.7.4.
3.8.

INDICE
EL PROBLEMA
Planteamiento del problema
Formulacion del problema
Problema general
Problemas especificos
Obijetivos de la investigacion
Obijetivo general
Obijetivos especificos
Justificacion de la investigacion
Teorica
Metodoldgica
Préctica
Delimitaciones de la investigacion
Temporal
Espacial
Recursos
MARCO TEORICO
Antecedentes
Base Teorica
Formulacion de hipotesis
METODOLOGIA
Método de la investigacion
Enfoque de la investigacion
Tipo de investigacién
Disefio de la investigacion
Poblacion, muestra y muestreo

Variables y operacionalizacion

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Tecnica

Descripcion de instrumentos
Validacion

Confiabilidad

Plan de procesamiento y analisis de datos

11
11
14
14
14
14
14
14
15
15
15
15
16
16
16
16
17
17
19
25
27
27
27
27
27
28
30
33
33
33
34
35
35

viii



3.9.

Aspectos éticos

4, ASPECTOS ADMINISTRATIVOS
4.1. Cronograma de actividades

4.2.  Presupuesto

5. REFERENCIAS

Anexos

Matriz de consistencia

36
38
38
39
40
52
53



Resumen

Objetivo: Analizar la relacion del nivel de estrés con el desempefio laboral del profesional
de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa
Salvador Lima 2024. Disefio Metodologico: El método sera hipotético-deductivo, enfoque
cuantitativo, disefio no experimental transversal y de alcance correlacional. Poblacién: La
poblacion estard conformada por 37 profesionales de enfermeria de la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima, aplicando criterio de
inclusion y exclusion. Técnica: se emplearé la encuesta en su modalidad de cuestionario y
una ficha de observacion. Instrumento 1. Nivel de estrés, empleara el cuestionario para
determinar el nivel de estrés de los profesionales de enfermeria, el cual fue elaborado a partir
del cuestionario de “The Nursing Stress Scale” (NSS), adaptado por Cazal J; y tomado de
Santamaria (45) Asimismo, de 34 items, la cuales tuvieron 4 respuestas posibles con escala
Likert con puntajes de 0 a 3 puntos. Los puntos obtenidos fueron clasificados por niveles de
Baremo como Nivel de estrés bajo: de 0 a 34 puntos. Nivel de estrés medio: de 35 a 68
puntos. Nivel de estrés alto: de 69 a 102 puntos Instrumento 2. Desempefio laboral.
cuestionario para determinar el desempefio laboral de profesionales de enfermeria fue
elaborado por el MINSA, adaptado por la autora Llagas; y tomado de Santamaria (45), el
cual contiene 31 preguntas que fueron tomadas de la ficha de desempefio laboral del MINSA,
las cuales tuvieron cinco posibles respuestas con escala de Likert de 1 a 5 puntos.
Procesamiento estadistico y andlisis de datos: Se aplicara técnicas descriptivas para
evaluar la distribucion de frecuencias de las variables y dimensiones; y se realizard un
analisis inferencial para probar la hipdtesis empleando segln sea el caso Rho de Spearman

de Pearson.

Palabras claves: Nivel de estrés, desempefio laboral, profesional de enfermeria



Abstract

Objective: Analyze the relationship between the level of stress and the work performance of
the nursing professional in the Intensive Care Unit of the Emergency Hospital of Villa
Salvador Lima 2024. Methodological Design: The method will be hypothetical-deductive,
quantitative approach, non-experimental cross-sectional design. and correlational scope.
Population: The population will be made up of 37 nursing professionals from the Intensive
Care Unit of the Villa Salvador Lima Emergency Hospital, applying inclusion and exclusion
criteria. Technique: the survey will be used in its questionnaire mode and an observation
sheet. Instrument 1. Stress level, the questionnaire will be used to determine the stress level
of nursing professionals, which was developed from the “The Nursing Stress Scale” (NSS)
questionnaire, adapted by Cazal J; and taken from Santamaria (45) Likewise, of 34 items,
which had 4 possible answers with a Likert scale with scores from 0 to 3 points. The points
obtained were classified by Scale levels as Low stress level: from 0 to 34 points. Average
stress level: from 35 to 68 points. High stress level: from 69 to 102 points Instrument 2. Job
performance. questionnaire to determine the work performance of nursing professionals was
developed by the MINSA, adapted by the author Llagas; and taken from Santamaria (45),
which contains 31 questions that were taken from the MINSA job performance sheet, which
had five possible answers with a Likert scale from 1 to 5 points. Statistical processing and
data analysis: Descriptive techniques will be applied to evaluate the frequency distribution
of the variables and dimensions; and an inferential analysis will be carried out to test the

hypothesis using Pearson's Spearman’s Rho case as appropriate.

Keywords: Stress level, job performance, nursing professional
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1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

Segun la Organizacion Mundial de Salud (OMS), el estrés laboral es respuesta a exigencias
y presiones laborales incompatibles con conocimientos, que ponen a prueba su capacidad
para afrontar situacion. El estrés dafa la salud de trabajadores y afectar desempefio, el estrés
es causado por mala organizacion del trabajo y no apoyo de colegas. Es probable si obtiene

control en su trabajo y recibe el apoyo del supervisor y buena relacién con colegas (1).

Bhagavathula y col., en Etiopia, dice que prevalencia del estrés relacionado con el trabajo es
32% entre profesionales de salud, junto con sintomas de debilidad (53%), autocritica (57%)
y depresion (47%). Asghar y col., en 2020 dice que el estrés laboral no es nuevo en sector
salud en Pakistan, porque el trabajador tiene nivel muy alto de agotamiento emocional y

fisico, 46% de poblacién muestra fatiga a diario, insatisfaccion y mal desempefio laboral (2).

Los profesionales de la salud son los méas estresados en Canada y, segln la Federacion
Canadiense de Enfermeras, el 87% de enfermeras en Canadé experimentan estrés en el lugar

de trabajo, mientras que en Australia vemos altos niveles de estrés y ansiedad 42% (3).

Si estas cifras ya eran alarmantes, en el Gltimo afio de pandemia de Covid-19 la prevalencia
entre especialistas, no solo los cuidadores, ha aumentado a 45% e incluso el 57%. Aunque
se desprende de algunos articulos que esta presion no sélo la afronta el sector sanitario, sino

tambien el 41% de los trabajadores del sector publico en Espafia y en el extranjero (4).

La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) publicé en 2019 que aproximadamente el
25% de trabajadores en Europa tienen estrés laboral, en comparacion con 15% en Estados

Unidos. El 72% del estrés de trabajadores repercute negativamente en su salud (5).
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En respuesta a esta pregunta, segin la Asociacion Estadounidense de Enfermeras, el 74%
cree que las condiciones agudas y cronicas, como los efectos del estrés y el exceso de trabajo,

se encuentran mayores problemas de salud y seguridad, y es alarmante en todo el mundo (6).

En el caso de Argentina, un estudio muestra que el 27% de trabajadores se siente estresado
por exceso de carga y ambiente laboral, mientras que, en Chile, el 27,9% de los trabajadores
se siente estresado y el 13% deprimido, en Brasil, estudios muestran que por ausentismo. a
accidentes y enfermedades de trabajo, que el 14% de los casos de ausentismo registrados en
las instituciones de salud se debieron a enfermedades mentales, incluido el estrés, situacion

muy importante y preocupante en el desarrollo de la investigacion realizada (7).

El mismo contexto también fue presentado por Jacome y col., en el 2020 indicaron que en
Colombia la presencia de un alto nivel de cansancio emocional es crucial para la prevalencia
de estrés laboral en la poblacidn, ya que el 42% report6 agotamiento emocional y el 55%

tuvo un bajo nivel de despersonalizacion (8).

En Peru se realiz6 encuestas para determinar la prevalencia de estrés laboral en trabajadores
de salud, y resultados del Servicio de Salud de Lima-Este, el 31% padecia estrés laboral,
siendo las mujeres las que padecian estrés laboral. EI grupo ocupacional con mayor impacto
es el de enfermeras, y el estudio también encontrdé que los Trabajadores bajo el modelo de
contrato temporal experimentan mas presion laboral (68,3%) y a medida que aumenta la

jornada continua de 1 a 5 afios, el 57% padecia mas estrés en el trabajo (9).

Los resultados preliminares de un estudio epidemiolégico realizado por el Instituto Nacional
de Salud Mental (INSM) muestran que el 52,2% de los habitantes del area metropolitana de
Lima padecen estrés moderado a severo, principalmente causado por COVID-19, asi como

problemas de salud, problemas econémicos o familiares (10).
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El estudio es importante porque medira la relacion del estrés laboral y desempefio en Unidad
de Cuidados Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa Salvador, la trascendencia
social va mas all& de beneficiarios, el personal de enfermeria que labora en dicho hospital,
quienes se beneficiaran de los resultados del estudio para mejorar su nivel de desempefio
laboral. Las implicaciones practicas ayudaran a resolver problemas con estrés para la mejora
del desempefio laboral. Se promueve el valor tedrico ya que ofrece teoria en comprender las

variables en estudio, la utilidad metodoldgica incluye instrumentos de investigacion.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1.Problema general

¢Cual es la relacion del nivel de estrés con el desempefio laboral del profesional de
enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa

Salvador Lima 20247

1.2.2.Problemas especificos

e /Cual es la relacién del nivel de estrés en su dimension ambiente fisico con el
desempefio laboral del profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados

Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima 2024?

e ;Cual es la relacion del nivel de estrés en su dimension ambiente psicoldgico con el
desempefio laboral del profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados

Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima 2024?

e Cual es la relacion del nivel de estrés en su dimensién ambiente social con el
desempefio laboral del profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados

Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima 2024?
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1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1.Objetivo general

Analizar la relacion del nivel de estrés con el desempefio laboral del profesional de
enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa

Salvador Lima 2024

1.3.2.Objetivos especificos

e Determinar la relacion del nivel de estrés en su dimension ambiente fisico con el
desempefio laboral del profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos

del Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima 2024

e Determinar la relacion del nivel de estrés en su dimension ambiente psicologico con el
desempefio laboral del profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos

del Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima 2024

e Determinar la relacion del nivel de estrés en su dimension ambiente social con el
desempefio laboral del profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos

del Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima 2024

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Tebrica

El estudio tiene un enfoque tedrico, ya que se realizara revision profunda para reflexionar
sobre la importancia del estrés en desempefio laboral, a través de la cual se podran desarrollar
estrategias para mejorar la situacion usando evidencia y el sustento tedrico. Se mencionaran

los factores estresantes y como el estrés afecta la productividad de enfermeria, se basa en la
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teoria de Calista Roy y modelo adaptativo. Desde perspectiva tedrica, los resultados de este
proyecto proporcionaran conocimientos cientificos sobre la relacion entre el estrés laboral y
el desempefio en la profesion de enfermeria, lo cual es importante para determinar la estrecha
relacion entre este tema y el desempefio de la enfermeria, situaciones complejas que
garanticen el bienestar, la salud y la seguridad del personal, lo que ayudar& a promover el

desarrollo del personal de enfermeria y brindar un mejor servicio a los usuarios.

1.4.2. Metodoldgica

Metodoldgicamente, contribuiria a una direccién de investigacion que deja una metodologia
clara para que los problemas puedan resolverse a medida que surjan, y los resultados puedan
informar el desarrollo de protocolos y directrices bajo estrés. para mejorar el desempefio de
los profesionales de enfermeria, servira como contexto para otras investigaciones. El
objetivo del estudio fue determinar la relacion entre el estrés laboral y el desempefio de las
enfermeras en la unidad de cuidados intensivos del hospital "Emergencia de Villa Salvador
2021". Esta es la Escala de Estrés de Enfermeria (ST) validada escrita por Gray-Toft y
Anderson, Consta de 34 items divididos en tres dimensiones: ambiente fisico (carga de
trabajo), ambiente psicolégico y social. Las posibles respuestas son: nunca (1), a veces (2),
frecuentemente (3) y muy frecuentemente (4) Esta herramienta busca el nivel de estrés del

personal de enfermeria en el entorno hospitalario. 0,92 y la confiabilidad fue de 0,92.

1.4.3. Préactica

Esto es relevante en préactica, ya que ayudara a incrementar la productividad de profesionales
de enfermeria, lo que afectara significativamente la calidad de atencién brindada en la
institucién y, por tanto, la satisfaccion de los usuarios. Este proyecto de investigacion sera
de gran utilidad para el personal de enfermeria que labora en la unidad de cuidados intensivos

del Hospital de Villa el Salvador, ya que permitird mostrar como se desempefian en su campo

16



laboral. Con base en resultados del estudio, las autoridades y jefe de servicio de la unidad de
cuidados intensivos del “Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima 2024” deberan
realizar actividades de relajacion, pausas activas o gimnasia laborales usando diversas

técnicas en periodos reducidos de tiempo, ello ayudara a mejorar el desempefio laboral.

1.5.  Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal

La presente investigacion se realizara durante los meses de junio a octubre del 2024,
permitira indagar sobre el nivel de estrés con el desempefio laboral del profesional de

enfermeria.

1.5.2. Espacial

El proyecto de tesis, se realizara en la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de

Emergencias de Villa Salvador Lima.

1.5.3. Poblacién o unidad de analisis

Profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de Emergencias

de Villa Salvador Lima.
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2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

A nivel internacional:

Kumar (11), en el 2023, en la India, con el objetivo “Analizar la prevalencia del estrés y su
nivel entre el personal de la unidad de cuidados intensivos (UCI) (médicos y enfermeras) de
varios hospitales”. Estudio, transversal, correlacional. Muestra de 80 profesionales de UCI
de varios hospitales de Pune. Método, entrevisto a miembros del personal de la UCI

(médicos y enfermeras) con un formulario probado que tenia escala de calificacion de estrés
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DASS (solo para estrés). Resultados, las prevalencias globales de estrés del personal UCI
(médicos y enfermeras) fue 53%. Las prevalencias del estrés fue 37% y en enfermeras 67%.
Segun DASS (solo estrés), el 20% de médicos estaban con estrés leve, el 15% estrés modero

y 3% estrés severo. Entre enfermeros, 47% leve estrés y 20% moderado estrés.

Saravanan (12), en el 2023, en Estados Unidos, con el objetivo “Determinar el estrés laboral
y el agotamiento que experimentan las enfermeras de la UCI que trabajan con pacientes con
y sin COVID-19”. Estudio, longitudinal, prospectivo, métodos mixtos, correlacional.
Muestra de 77 enfermeras. Método, los datos sobre el estrés ocupacional y la prevalencia del
agotamiento se recopilaron mediante cuestionarios validados. Resultados, los usuarios que
cuidaban a pacientes COVID en la unidad de COVID tenian 3,70 veces probable de tener
estrés (p <0,001) comparando con los de la unidad que no eran COVID. No hay diferencias
en el nivel de estrés de los usuarios que trabajan con pacientes con y sin COVID (p = 0,57)

en unidad COVID.

Somayeh y col., (13) en el 2021, en Irak, con el objetivo “Mecanismos para reducir el estrés
laboral de las enfermeras por ensefianzas de estrategias de afrontamientos”. Estudio, de
ensayo clinico, correlacional. Muestra de 67 enfermeras de las unidades de cuidados
intensivos de todos los hospitales. Método, fue por cuestionario de estrés laboral HSE.
Resultados, no hay diferencias significativas del grupo experimental con control de
informacién demografica (P<0,005). No hay diferencia significativa de puntuacion media
de estrés laboral antes de intervencion de los grupos. Después de intervencion, hay
disminucion significativa en puntuacion media de estrés laboral en el grupo tratado

comparando con grupo de control (P<0,001).

Asly col., (14) en el 2022, en Iran, con el objetivo “Determinar la autonomia profesional y

su relacién con el estrés laboral entre enfermeros que trabajan en Unidades de Cuidados
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Intensivos (UCI)”. Estudio, descriptivo, no experimental, correlacional. Muestra de 320
enfermeras en UCI. Método, el dato se recopilo utilizando la Escala de conducta practica de
Dempster (DPBS) y el cuestionario Ejecutivo de salud y seguridad (HSE). Resultados, la
media puntuacion total de autonomia profesional y estrés laboral de enfermeras fue, 102,11
(91,88) y 115,53 (12,42), indicando autonomia y estrés laboral moderados. La autonomia
profesional tuvo correlacion positiva significativa con el estrés laboral (r = 0,52, p < 0,001).

Hay correlacion positiva significativa con experiencia laboral UCI (r = 0,12, p = 0,014).

Faisal (15) en el 2024, en Palestina, con el objetivo “Analizar el estrés y el compromiso
laboral entre las enfermeras palestinas que trabajan en unidades de cuidados intensivos”.
Estudio, no experimental, disefio transversal. Muestra de 220 enfermeras UCI. Método, para
los datos utilizaron Escala de estrés de enfermeria y Escala de compromiso laboral de
Utrecht-9. Resultados, los niveles de estrés de enfermeras es alta (M = 105,9 + desviacion
estandar [DE] = 11,91). En compromiso laboral, respaldan nivel moderado de compromiso
laboral (DE = 0,4). En subescalas de compromiso laboral, fue 3,7 (0,6), dedicacion media

de 3,7 (0,6). el estrés, género e ingresos eran predictores del compromiso laboral (p <0,05).

A nivel nacional:

Zamora (16) en el 2021, con el objetivo “Analizar la relacion del estrés con el desempefio
laboral en enfermeras de Unidad de Cuidados Intensivos-Hospital EsSalud 111-Chimbote™.
Estudio, basico, no experimental, correlacional. Muestra de 35 enfermeras. Método, utilizo
un cuestionario para ambas variables. Resultado, hay fuerte relacion negativa p = 0,000<0.05
de estrés con desempefio laboral en enfermeras. El nivel de estrés laboral es alto en 64%, por
carga laboral alta, conflicto interpersonal, canal comunicativo, cansancios emocionales y
otros factores. La relacion al nivel de desempefio laboral es baja en 44% debido a que hay

trabajo en equipo.
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Ruiz (17) en el 2022, con el objetivo “Analizar los niveles de estrés con el desempefio laboral
del profesional de enfermeria en unidad de cuidados intensivos en pandemia COVID 19
hospital Carlos Lanfranco La Hoz, Puente Piedra 2022”. Estudio, correlacional, descriptivo,
no experimental. Muestra de 22 enfermeras. Método, uso como instrumento las encuestas.
Resultados, hay medio nivel de estrés en 51%, también alto nivel de estrés en 49% con alto
desempefio laboral en 57%, y 43% medio nivel, en dimension ambiente fisico hay medio
nivel de estrés en 65% Yy alto desempefio en 45% medio en 20%, en dimension ambiente
psicolégico hay alto nivel de estrés en 50% y alto nivel de desempefio a medio en 25%, en
dimension ambiente social 65% con alto nivel de estrés con medio nivel de desempefio en

45%.

Chocce y Quispe (18), en el 2022, con el objetivo “Analizar los niveles de estrés en el
profesional de enfermeria Unidad de Cuidados Intensivos en un Hospital de Lima Norte, en
la Pandemia 2022”. Estudio, correlacional, cuantitativo, no experimental, descriptivo,
transversal. Muestra de 35 enfermeras. Método, con técnica de encuestas y con el
instrumento el cuestionario “Nursing Stress Scale”. Resultado, el 77% son femenino, 50%
casada. El 79% tienen medio estres laboral, el 13% con bajo estrés y 10% alto estres. En
dimension fisica el 67% con medio estrés, el 22% alto estrés y 13% bajo estrés. En dimension
psicoldgica el 87% con medio estrés, el 10% alto estrés y 3% con bajo estrés. En dimension

social el 77% con medio estrés, el 11% alto estrés y 9% bajo estrés.

Bautista y col., (19) en el 2023, mediante el objetivo “Determinar la relacion del nivel de
estrés con el desempefio profesional de enfermeras Unidad de Cuidados Intensivos del
Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023”. Estudio basico,
cuantitativo, correlacional, transversal, no experimental. Muestra de 37 enfermeras UCI.

Método, para la toma de informacidn es la técnica de encuesta, para el nivel de estrés guia
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de observacidn tipo Likert para evaluar el desempefio de enfermeras. Resultados, hay medio
nivel 61%, no adecuado desempefio 50%, bajo nivel de estrés con adecuado desempefio
profesional en 35% y no adecuado desempefio 17%, el nivel de estrés tiene negativa relacion

significativamente con desempefio profesional, el factor fisico es causante de estrés en 69%.

Valeriano (20) en el 2022, con el objetivo “Analizar la relacion del nivel de estrés con carga
laboral en enfermeras frente al Covid-19 en Unidad de Cuidados Intensivos (Area Covid-
19) y Emergencia del Hospital 1l EsSalud — Puno”. Estudio, descriptivo, correlacional,
transversal. Muestra de 27 enfermeras. Método, en la toma datos fue la encuesta y de dos
cuestionarios “Escala de Estrés de Enfermeria” (The Nursing Stress Scale), en estrés y
“carga laboral” para el grado de carga laboral. Resultados, el 52% de enfermeras tienen alto
nivel de estrés laboral, 44% medio estrés y 4% nivel de estrés bajo. En dimensiones, los altos
niveles de estrés se producen por situacion relacionado con las cargas de trabajo en 100%,
muerte y sufrimiento del usuario en 77% con incertidumbre en el tratamiento en 79%. En
carga laboral el 57% con alto nivel de carga laboral, 39% medio nivel y 5% nivel bajo de

carga laboral. Hay nivel alto en carga laboral por carga mental 47%, en carga fisica 60%.

2.2. Base Teobrica

2.2.1. Primera variable: Nivel de estrés

Estrés

En los tiempos modernos, el término estrés fue introducido por primera vez en el campo de
la salud en 1935 por el fisiélogo de Montreal Hans Selley, definié como "la respuesta general
del cuerpo ante cualquier estimulo o situacion estresante”, el estrés es "respuesta inespecifica
del cuerpo a cualquier demanda" y es "respuesta fisica y emocional a demandas percibidas

y al dafio causado por desequilibrio". La OMS afirma que el estrés es “conjunto de respuestas
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fisiologicas que prepara al organismo actuar ante cualquier estrés o situacion estresante”. El
estrés es conjunto de reacciones que crea el organismo para adaptarse o afrontar situaciones

dificiles o estresantes, gracias a mecanismos biolégicos y psicologicos (21).

Estrés laboral

La OMS destaca que el estrés en el lugar de trabajo "es serie de reacciones que los empleados
realizan ante exigencias y presiones laborales que no se corresponden con sus conocimientos
y capacidades, poniendo a prueba su capacidad para afrontar la situacion". Surgen preguntas;
El estrés laboral se considera como factor negativo que afecta productividad de empleados.
Cuando el estrés laboral se convierte en algo cotidiano y abruma a una persona, puede afectar
la salud fisica y mental de los empleados. El estrés laboral es desequilibrio entre demandas
laborales y el control personal, los deseos y realidades del entorno laboral y las respuestas
personales a las percepciones de los factores estresantes laborales. Para la mayoria de los
trabajadores, el estrés es un concepto general de malestar vago. Existen respuestas bioldgicas
muy reales a la estimulacion fisica, mental o sensorial externa. La respuesta al estrés tiene 3

fases: la etapa de ansiedad, la etapa de resistencia y etapa de agotamiento (22).

Causas del estrés o estresores laborales

Existen algunos estudios sobre estrés e identifican los principales factores estresantes para
el personal de enfermeria que trabaja en hospitales: carga de trabajo de enfermeria, muerte
y sufrimiento del paciente, falta de preparacion de las enfermeras, falta de apoyo del personal
de servicio, falta de atencién al paciente Incertidumbre, problemas con médicos y problemas
con otros miembros del equipo de atencion. Describen diversas situaciones que pueden

provocar estrés en el trabajo de los profesionales de enfermeria a nivel hospitalario (23).

Carga de trabajo del personal de enfermeria.
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Muchos servicios hospitalarios estan saturados y carecen de personal, causa estrés en el
trabajo. Estas cuestiones se tratan dentro de institucion, con equilibrio entre malas conductas
personales profesionales y carga de trabajo excesiva. La sobrecarga de trabajo es reconocida
como principal causa de estrés en enfermeras. El trabajo es fisicamente exigente, los turnos
son estresantes y horas de trabajo excesivas provoca agotamiento fisico y mental, dejando al
profesional incapaz de afrontar situacion estresante. Trabajar de noche altera constantes
biolégicas determinadas por secrecion hormonal, ciclos del suefio y metabolismo. La
sobrecarga se asocia con estrés: consumo de alcohol, ausentismo, baja motivacion laboral,

baja autoestima, confusion, colesterol alto y taquicardia (24).

Muerte y sufrimiento del paciente

La muerte y el nacimiento son fenémenos naturales de la condicién humana que comparten
aspectos bioldgicos, sociales y culturales, asi como aspectos psicoemocionales, y son quizés
los dos eventos que tienen mayor impacto emocional en los individuos y en los demas. Uno
de deberes de enfermeras es ayudar a las personas a afrontar la transicion de vida a la muerte.
A medida que mas y mas personas mueren en hospitales, las enfermeras desempefian un
papel importante en este proceso, independiente si son personas enfermas y de enfermedades
de seres queridos que los rodean, se espera actitud célida, servicial y de apoyo de quienes lo
necesitan, las enfermeras no son inmunes a influencia de sociedad, ni tampoco a la muerte y

a la interaccion con los pacientes moribundos; Emociones que surgen al trabajar juntos (25).

Preparacion insuficiente del profesional de enfermeria

La preparacion profesional inadecuada se produce cuando hay méas conocimiento tedrico y
poca formacion en la practica, falta de técnicas de aprendizaje en afrontar autocontrol

emocional y poca informacion sobre como funciona la organizacion del trabajo formativo,
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hace que especialistas se sientan insuficiente preparados y provoca incertidumbre sobre las

acciones en situaciones dificiles, como miedo a cometer errores en atencion al paciente (26).

Falta de apoyo por los miembros del servicio

Recibir apoyo o no tendra un impacto importante en la salud de los trabajadores de la salud.
Actualmente existe amplia evidencia de que el acceso al apoyo a menudo actGa como
amortiguador del estrés, ayuda a controlarlo y tiene importantes beneficios para la salud.
Esto estd en marcado contraste con las organizaciones diferenciadas de hoy, donde cada
puesto es jerarquico y a menudo estructurado en torno a la autoridad, todos deben obedecer
la orden a la autoridad superior, genera desacuerdos al contratar profesionales. La opinion
de la persona que ocupe un puesto superior esté facultada para supervisar al profesional de

nivel inferior desde perspectiva jerarquica se considera contraria al modelo profesional (27).

Incertidumbre en el tratamiento del paciente

Los avances cientificos y tecnoldgicos en campo clinico han contribuido a la mejora de las
tasas de supervivencia y la calidad de vida de muchos pacientes. En el entorno hospitalario,
este escenario tecnolégico ha impactado claramente la atencién al paciente, como servicios
médicos de cuidados criticos, ha creado perspectivas médicas y ha demostrado la
complejidad del tratamiento y toma de decisiones. Es dificil predecir el beneficio de la
medicina de cuidados intensivos si no hay expectativa de mejorar la salud del paciente,

prolongar la vida en caso de un pronéstico catastrofico o deterioro de la calidad de vida (28).

Consecuencias del estrés laboral

El costo del estrés en lugar de trabajo puede ser muy alto, tanto en términos de valor personal
como empresarial u organizacional, que sefialan algunas formas en que se manifiesta a nivel

individual como organizacional. A nivel personal: Salud fisica: Enfermedad gastrointestinal:
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Ulcera péptica, indigestiones, gastritis, digestiones lentas, etc. Enfermedad cardiovascular:
taquicardia, hipertension arterial, enfermedad coronaria, angina pecho, infarto de miocardio
y arritmia. Enfermedades del tracto respiratorio: respiracion superficial y frecuente, asma
bronquial, hiperventilacion, disnea y opresion en el pecho. Trastorno del sistema endocrino:
aumento de adrenalina, hipoglucemia, diabetes, hipertiroidismo, hipotiroidismo. Disfuncion

sexual: impotencia, eyaculacion precoz, vaginismo, trastornos del deseo sexual (29).

Enfermedades de piel: picor, dermatitis atipica, hiperhidrosis, caida del cabello. Trastornos
musculares: tension muscular, sudoracion; espasmos, rigidez, dolor muscular. Trastorno
psicosomatico: insomnio, trastornos nervioso auténomo (mareos, escalofrios), dolor de
cabeza, trastornos del sistema inmunolédgico (gripe, herpes), falta de apetito, artritis
reumatoide. Salud mental: Reaccién cognitiva: baja concentracion, bajo rango de
percepcidn, olvidos, baja capacidad de resolucion de problemas y bajo aprendizaje. Reaccion
de comportamiento: baja productividad, aumento del tabaquismo, aumento del consumo de
drogas y/o alcohol, errores y dias de enfermedad. Aspectos conductuales: Reacciones
emocionales: miedo, irritabilidad, mal humor, ansiedad, ira. Dimension social: distancia y

dificultades en relaciones con la pareja, familia, amigos y comparieros (30).

Dimensiones:

Dimensién 1: Ambiente fisico:

Caracteristicas relacionadas con el desarrollo de tareas orientadas al trabajo. Los factores de
estrés son todos aquellos eventos que impiden al personal médico realizar de manera 6ptima
su trabajo debido a la concentracion y tranquilidad necesarias para un buen trabajo,
infraestructura insuficiente, condiciones patoldgicas de diversos pacientes y factores

bioldgicos basicos, todo lo cual puede generar estrés para los empleados (31).
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Dimension 2: Ambiente psicolégico:

Cada persona tiene un conjunto de caracteristicas que se reflejan en como se adapta a su
entorno. Procesos dolorosos como hablar sobre la muerte a pacientes y familiares, ver a las
personas sufrir dolor y depresion a diario, crear resistencia emocional, brindar apoyo
emocional a familiares y pacientes, crear una falsa sensacion de satisfaccion cuando el estrés
es en realidad un factor de riesgo que puede causar sufrimiento. estrés. Estos factores se
clasificaron en: muerte y sufrimiento, falta de preparacion, falta de apoyo, responsabilidad,

falta de conocimiento del tratamiento y relacion con el paciente (32).

Dimension 3: Ambiente social:

Los cambios de conducta o de comportamiento deben abordarse y producirse como resultado
del cambio social. Cada época, ademés de acelerar los cambios tecnol6gicos, crea nuevos
desafios que los individuos no pueden integrar en la organizacion del trabajo hospitalario:
ser profesionales de la salud. El estrés ocurre cuando dos personas trabajan juntas y tienen

perspectivas y expectativas diferentes que son incompatibles entre si (33).

2.2.2. Segunda variable: Desempefio laboral

El desempefio laboral es experiencia de la enfermera en trabajo realizado y capacidad de las
actividades laborales con idoneidad en situaciones y entornos. El enfermero debe recibir
formacion intelectual para definir su mision en el sistema de salud. El trabajo de enfermeria
se sustenta en conocimientos que mejoren su practica, la ciencia y tecnologia se desarrollan
y los especialistas acumulan habilidad y competencias. Fomentar habilidad de tratamiento y
promover eficaz la recuperacion de pacientes, requiere la formacidn en convertir en expertos
en sus campos, sin olvidar la misién de llevarse bien con las personas que lo tienen; una

mirada sincera y transmite empatia, calidez y comprensién. Actualizar métodos para abordar
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desafios de globalizacion en atencion médica y contribuir efectiva a la mejora continua de

los servicios médicos, la optimizacion de los servicios médicos y una mayor eficiencia (34).

El desempefio profesional no es s6lo lo que una persona puede hacer, sino también lo que
necesita hacer para realizar sus tareas diarias de manera efectiva, incluyendo las habilidades
y actitudes, sino también las habilidades y conocimientos que utiliza para realizar sus tareas.
Utilizan su jornada laboral para completar tareas a tiempo, segun estandares aplicables a
cada puesto y cualidades personales para el puesto. Es resultado donde el empleado tiene
funciones asignadas, y el desempefio depende del éxito o fracaso de la organizacion. Valores

que contribuyen a realizacién de producto deseado a través de requisitos laborales (35).

Dimensiones del desempefio profesional

Orientacion a resultados: Describe si las personas que trabajan en el campo completan el

trabajo a tiempo, son responsables de funciones asignadas y realizan actividades.

Calidad: Describe los errores cometidos por el empleado, si los recursos, materiales y
suministros se utilizan sabiamente, el grado de habilidades laborales y si el empleado es

educado y atento en el trabajo.

Relaciones interpersonales: valorar si el personal es amable con los usuarios y otros
compafieros, da instrucciones adecuadas a pacientes y evita conflictos en grupo de trabajo.
Iniciativa: Descubre formas de superar tramites, si esta dispuesto a cambiar, si anticipas a
dificultades, si tiene capacidad para resolver problemas que surgen en el dia. Trabajo en
equipo: cuando un equipo es reconocido por el logro de objetivos, los empleados muestran

capacidad de integrarse al equipo (36).

El desempefio laboral como capacidad del empleado en realizar un trabajo en un periodo de

tiempo para lograr metas en la organizacion. Considere la eficacia de las personas que
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trabajan en la organizacion, su desempefio individual y su satisfaccion laboral. La enfermeria
es vista como una profesion que beneficia a la sociedad y debe demostrar y reforzar su
compromiso y acciones, lo que se espera de un egresado de enfermeria reflexivo, critico,
amable, respetuoso, diligente, para cuidar a los demas y pensar en las personas de manera
saludable; satisfacer necesidades de los usuarios. La motivacion y la actitud de asociados de

salud, al planificar su trabajo, determinan las tareas de profesion (37).

2.2.3. Rol de la enfermera sobre el tema

Para cumplir plenamente su rol, una enfermera debe pasar por varias etapas, comenzando
con la principiante, que utiliza la experiencia, y luego hasta la principiante avanzada, la
enfermera utiliza la experiencia actual. Lo analiza segln las normas de cada organizacion,
luego pasa al nivel de supervisor y selecciona todos los importantes, luego pasa a la etapa
efectiva, se convierte en observador externo y consigue otro puesto, luego llega a la etapa de
experto, la evaluacion para aprobar, para lograr buen desempefio laboral requiere de varios
pasos y es Util en &ambito de enfermeria también en areas donde la enfermera tiene funciones
importantes. Los familiares tienen las habilidades para aprender cada vez que surge un
problema, lo que permite transformarse de aprendices a expertos, traduciendo conocimientos
tedricos y précticos y una actitud positiva y creativa que se puede aprender a través de la
experiencia. Los intentos describen la situacion, incluyen un conocimiento practico de la

emergencia y demuestran competencia y conocimiento de los recursos disponibles (38).

2.3. Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipotesis general
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Hi: Existe relacion estadisticamente significativa del nivel de estrés con el desempefio
laboral del profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de

Emergencias de Villa Salvador Lima 2024

HO: No hay relacion del nivel de estrés con el desempefio laboral del profesional de
enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa

Salvador Lima 2024

2.3.2. Hipotesis especificas

H1: Existe relacion significativa del nivel de estrés en su dimension ambiente fisico con el
desempefio laboral del profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del

Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima 2024

H2: Existe relacion significativa del nivel de estrés en su dimension ambiente psicoldgico
con el desempefio laboral del profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos

del Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima 2024

H3: Existe relacion significativa del nivel de estrés en su dimension ambiente social con el
desempefio laboral del profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del

Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima 2024

30



3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

Para sacar conclusiones generales de este estudio, se propone un enfoque hipotético-
deductivo que tiene en cuenta el analisis de una situacion especifica, como formular hipétesis
y como analizar paso a paso de lo general a lo especifico. este se refiere a estudiar los
fenébmenos de acuerdo a predicciones y contrastacion de hipétesis, realizando la

conformacion de las conclusiones de lo general a lo particular (39).
3.2. Enfoque de la investigacion

Los métodos de investigacion son cuantitativos en el sentido de que los datos se cuantificaran
estadisticamente y se compararan con la literatura para describir las variables de estudio y
utilizar pruebas estadisticas para cuantificar los resultados obtenidos. Es un estudio
cuantitativo que busca dar respuesta a la incertidumbre de acuerdo con mediciones

estadisticas, contrastables y que provienen de la realidad empirica (40).
3.3. Tipo de investigacion

La investigacion aplicada se debe a que partiremos del marco tedrico existente, nos
plantearemos una pregunta de investigacion con el fin de sacar conclusiones sobre las
variables de nivel de estrés y desempefio laboral frente a la realidad observada. El tipo de
investigacion es investigacion aplicada y esta se puede definir como la investigacion que
utiliza los conocimientos en la practica, para que sean de provecho a la sociedad. Es
importante tener en cuenta que la investigacion tiene un lazo estrecho con la investigacion

basica (41).
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3.4. Disefio de la investigacion

Es no experimental, descriptivo, relacional y transversal. No es experimental porque no hay
intervencion ni manipulacion de las variables, sino observaciones de las mismas en su entorno
natural. Es descriptivo en el sentido de que intentard enumerar los atributos més relevantes de
la variable en estudio. Correlacion porque se supone que existe interdependencia entre las
categorias. Finalmente, es transversal porque la informacion se recopila en un momento y
lugar determinados. Es un disefio sin intervencion donde se estudia las variables sin
manipulacion y o intervencion, es de alcance, correlacional ya que determina la relacion entre

las variables de investigacion identificadas; de corte transversal (42).

Dicho disefio es:

(jx
et
\
Oy
Donde:
M = Muestras.
Ox = Nivel de estrés
Oy = Desempefio laboral
R = Relaciones de las variables

3.5. Poblacién, muestra y muestreo
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La poblacion estara conformada por 37 profesionales de enfermeria de la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima, aplicando criterio

de inclusion y exclusion.

Criterios de inclusion:

o Profesional de Enfermeria que quieran participar de esta investigacion con el previo

consentimiento informado.

e Profesional de enfermeria de ambos sexos con diferente condicion laboral.

Criterios de exclusion:

Profesional de enfermeria que estén ausente — con descanso medico

Profesional de enfermeria que no quieran participar en este trabajo de investigacion.

Profesional de enfermeria que no deseen firmar el consentimiento informado.

Profesional de enfermeria que no hayan llenado correctamente las encuestas.

Muestra:

Las muestras utilizan muestreos probabilisticos aleatorios simple ya que se supone que los

individuos tienen la misma probabilidad para ser seleccionado.

Muestreo:

Este trabajo de investigacion va a tener muestreos no probabilisticos, es por ello, se
trabajaron con los 37 profesionales de enfermeria dado que es una poblacion finita se

trabajan con todos.

3.6. Variables y operacionalizacion
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Variables de estudio

Vi: Nivel de estrés

V/2: Desempefio laboral
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3.6.1. Operacionalizacion de variables

Variables Definicion conceptual Definicion Dimensiones Indicadores Escala  de | Escala valorativa
operacional medicion (Niveles y rangos)
-Interrupciones frecuentes
) . . -Personal y turno imprevisible
vt sepacion) 2
respUestas em oJcionaIes El grado de capacidad -No tener tiempo
PUESI " | de  respuesta  del -Falta de personal
psicologicas, cognitivas y . =
s cuidador cuando la -Procedimiento doloroso Mala
V1: Nivel de | conductuales a demandas | .. ~ .. . .
) . situacion circundante . - Impotencia Ordinal Regula
estrés ocupacionales que exceden . Ambiente
. supera su capacidad Lo -Muerte Buena
el conocimiento y la de ad it q psicolégico ia del medi
capacidad del trabajador e adaptacion puede -Ausencia del medico
~ ser bajo, medio o alto -sufrimiento de un paciente
para  desempefiarse  de
manera optima (43). Am_blente -Tratamiento inadecuado
social
~ Estas son | Orientacién de | Trabajo
El desempefio laboral se . .
. puntuaciones de tipo | Resultados
refiere al grado de logro que . . —
ordinal derivadas de . Eficiente
un empleado logra en el . Calidad .
20 items que Eficaz
logro  de  las  metas categorizan las | Relaci Ad da Orientacid
organizacionales durante un res ?Jestas al | et:acmnes | c ecuada Lrientacion
V2: periodo de tiempo, y como des% mpefio de tareas :n_erpe_rsona €S | domuglcac':/lon_ Mala
Desempefio | se comporta para realizar las desempeﬁo » | Iniciativa €as Fara vigjorar Ordinal | Regula
laboral tareas asignadas cuando se situacignal Trabgjo  en | Se Identifica Con Los Buena
enfrenta.  a  diversas | | o Equipo Objetivos
L esempefio
situaciones en el entorno .
laboral permitiéndole ac_japtat!vo Y Planificacion
’ dimensiones de | Organizacion
demostrar que ella sus desemperio Metas
habilidades laborales (44). P
proactivo.
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

Se utilizard un método de encuesta ya que tiene como objetivo recolectar informacion y datos
sobre variables de nivel de estrés y desempefio laboral y el instrumento serdn dos

cuestionarios, uno para cada variable.

3.7.2. Descripcion de instrumentos

Instrumento 1. Nivel de estrés

Este cuestionario se utiliz6 para determinar el nivel de estrés de enfermeria y fue desarrollado
con base en el cuestionario Nursing Stress Scale (NSS) especialmente adaptado por Cazal J,
tomado de Santamaria (45). Los puntos obtenidos se clasifican como carga baja en la escala:
de 0 a 34 puntos. Nivel medio de estrés: de 35 a 68 puntos. Nivel de estrés alto: de 69 puntos

a 102 puntos

Instrumento 2. Desemperio laboral.

Un cuestionario estandarizado para medir el desempefio laboral de los profesionales de
enfermeria. Esta herramienta fue desarrollada por el MINSA vy se rige por la Directiva
Administrativa no. 142-MINSA/OGGRH-V.01 "Normas y Procedimientos para el Proceso
de Evaluacion del Desempefio y Comportamiento Laboral” y adaptado por el autor Llagas
no Santamaria (45), Contiene 31 preguntas extraidas del formulario de desempefio laboral

del MINSA con 5 posibles respuestas Likert en una escala del 1 al 5.
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3.7.3. Validacién

La validez es "el grado en que un instrumento mide realmente las variables que dice medir".
En este caso se opto por la validez de contenido, que es "la medida en que un instrumento
refleja un dominio especifico de medicion”. Validacion de ambos instrumentos por 5
evaluadores expertos, P<0,05: aceptable, por lo que el grado de acuerdo entre todos los items
es importante. Siendo la primera variable nivel de estrés que con el se utilizo el cuestionario
“The Nursing Stress Scale” que fue adaptado por Cazal J, validado por juicio de expertos.
Para la segunda variable de desempefio laboral que la validacion fue realizada por
Santamaria en su estudio Nivel de estrés y desempefio laboral de los profesionales de

enfermeria en el area de emergencia. Chiclayo, 2020 (45).

3.7.4.Confiabilidad

Se iniciara una prueba alfa de Cronbach para determinar la confiabilidad segun lo requieren
escalas de medicion tipo Likert. Se espera encontrar respuestas con coeficiente superior a
0,8, que indica alta fiabilidad, teniendo en cuenta elementos estandarizados de la evaluacion
realizada, la especificidad de la medicion, que indica la ausencia de errores en la medicion,
o el grado de consistencia. y estabilidad de los valores. obtenido con el mismo instrumento
con mdaltiples mediciones. La confiabilidad de ambos instrumentos también se midio
mediante la confiabilidad alfa de Cronbach con un valor de 0,98 para el primer instrumento

y 0,93 para el segundo instrumento (45), lo que permitiria el uso del instrumento.

3.8. Plan de procesamiento y andlisis de datos

Para obtener informacion y realizar el estudio, se solicitara permiso a la direccion de la
Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa Salvador Lima, para

realizar el estudio en su institucién. Luego, las enfermeras seran seleccionadas al azar y antes
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del inicio del estudio, se les explicara el propdsito del estudio, se las involucrara durante
todo el proceso y se las invitard a participar, y se les pedird que firmen un formulario de
consentimiento informado después de la adopcidn. Estas herramientas se dividiran en varias
categorias. A la respuesta a cada pregunta se le asignara un codigo y todos los datos del
instrumento se ingresaran en una base de datos Excel 2010y luego se exportaran al programa
estadistico SPSS 25.0 para su procesamiento. Luego, con base en las variables se elaboraron
tablas para lograr los objetivos del estudio. Se utilizaran analisis bivariados de tabulacion
cruzada y analisis de correlacion de Spearman para probar las hipétesis. Finalmente,

escribiremos una discusién basada en los antecedentes teéricos de este estudio.

3.9. Aspectos éticos

Llevaré a cabo esta investigacion de manera €tica y analizaré los resultados para informar

investigaciones futuras.

Principio de autonomia

En general, debe respetarse la autonomia, es decir, la capacidad de los individuos para tomar
sus propias decisiones. El consentimiento informado es la maxima expresion de este
principio y es un derecho de los cuidadores. Se explicaran a cada participante los principios
béasicos del trabajo de investigacion y se dara su consentimiento informado y se respetara su

libre voluntad para decidir y participar.

Principio de beneficencia

Este principio se aplica a las normas de enfermeria para explicar los beneficios del trabajo
de investigacion al personal médico. Para proteger la salud de los participantes, no
dafiaremos al personal de enfermeria de la de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital

de Emergencias de Villa Salvador Lima 2024.
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Principio de no maleficencia

Este principio se refiere a no causar dafio al acusado. Se informara a los participantes que el

trabajo de investigacion no causard dafo, sufrimiento o discapacidad a su salud.

Principio de justicia

El principio de equidad significa ser justo con todos los encuestados y evaluar cual es un
nivel razonable de atencion. Este principio se implementa en el trabajo de investigacion y

todos los entrevistados son tratados por igual sin discriminacion y ejercen sus derechos.
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4. Aspectos Administrativos

4.1. Cronograma de actividades

ANO: 2024

ACTIVIDADES Febrero Marzo Abril Mayo

Elaboracién del
proyecto

Revision y
aprobacion del X | X [X
proyecto

Registro de proyecto X

Recoleccion de datos X [ X [X

Resultados X

Discusion X

Conclusiones y
recomendaciones

Revision preliminar X | X

Sustentacién de tesis
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4.2.  Presupuesto

Rubro Detalle Monto (Soles) Total (Soles)
Recursos humanos Asesor estadistico 350,00
Corrector de estilos 250,00 600,00
Bienes Laptop 3 700,00
Lapiceros 20,00
Hojas bond 36,00
USB 80,00 3 836,00
Servicios Luz X 4 meses 400,00
Internet X 4 meses 480,00
Linea celular x 4 meses 160,00 1 040,00
Total, S/. 5476,00
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Anexo A. Matriz de consistencia

. ¢Cual es la relacion del
nivel de estrés en su dimension
ambiente  psicolégico con el
desempefio laboral del profesional
de enfermeria de la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital de
Emergencias de Villa Salvador
Lima 2024?

. ¢Cual es la relacién del
nivel de estrés en su dimension
ambiente social con el desempefio
laboral ~ del  profesional de
enfermeria de la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital de
Emergencias de Villa Salvador
Lima 2024?

Salvador Lima 2024

. Determinar la relacion del
nivel de estrés en su dimension
ambiente psicoldgico con el desempefio
laboral del profesional de enfermeria de
la Unidad de Cuidados Intensivos del
Hospital de Emergencias de Villa
Salvador Lima 2024

. Determinar la relacion del
nivel de estrés en su dimension
ambiente social con el desempefio
laboral del profesional de enfermeria de
la Unidad de Cuidados Intensivos del
Hospital de Emergencias de Villa
Salvador Lima 2024

desempefio laboral del profesional de
enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos
del Hospital de Emergencias de Villa Salvador
Lima 2024

H2: Existe relacion significativa del nivel de
estrés en su dimension ambiente psicol6gico
con el desempefio laboral del profesional de
enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos
del Hospital de Emergencias de Villa Salvador
Lima 2024

H3: Existe relacion significativa del nivel de
estrés en su dimension ambiente social con el
desempefio laboral del profesional de
enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos
del Hospital de Emergencias de Villa Salvador
Lima 2024

V2: Desempefio
laboral

FORMULACION DEL p VARIABLE Y N .
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS DIMENSIONES DISENO METODOLOGICO

R R el HIPOTESIS GENERAL
(éstlrjgs c%sn eal égsae%?)r;ﬁoelagé\:zl deﬁ OBJETIVO GENERAL Hi: Existe relacion  estadisticamente
profesional de enfermeria de Il Analizar la relacion del nivel de estrés | significativa del nivel de estrésf con el
Unidad de Cuidados Intensivos del | €°" .el desempefio  laboral _del desempefio Iaborfil del 'profesmnal .de
Hospital de Emergencias de Villa profes_lonal de enfe_rmerl'a de la U_mdad enfermer[a de la Unidad de_ Cmdadgs Intensivos
Salvador Lima 20242 de Cmdad_os Inten5|_vos del Hospltal_ de de_el Hospital de Emergencias de Villa Salvador
PROBLEMAS ESPIECI'FICOS' Emergencias de Villa Salvador Lima | Lima 2024 . ) )
. 2Cuél es la relacién ciel 2024 3 HO: No rlay relacion del nivel de estrés con el _ _ _ o
nivel de estrés en su dimension OBJETIVOS ES_PECIFICOS_' desemperjo Iaborgl del _profesmnal _de Tlpoynlvel_de_lnvestlgacmn
ambiente fisico con el desempefio . Determmar la rela_uon _d'el enfermerl_a de la Unidad de_ deadc_)s Intensivos Enfoque_: Cuaqtltat_lyo )
laboral  del  profesional  de nlve! de estrés en su dlmen5|9n d(_el Hospital de Emergencias de Villa Salvador T|_p0~de |nvest|g§0|on:_ApI_|gado
enfermeria de la_ Unidad de ambiente fisico ~con el desempeno Lima 2024 A Disefio de investigacion: No
Cuidados Intensivos del Hospital de Iabora_l del profe5|_onal de enfermeria de HIPOTESIS ESP’ECI_FI.C.AS. _ experimental.
Emergencias de Villa Salvador la Ur]ldad de Cuidados Intensivos Fiel H1:,EX|ste rel_aC|on_§|gn|f|c§tlva qe! nivel de Vi: Nivel de De corte: Transyersa!., o
Lima 20247 Hospital de Emergencias de Villa | estrés en su dimension ambiente fisico con el est.res Nivel de investigacion: Descriptivo

correlacional.

Poblacion: La poblacién estard
conformada por 37 profesionales de
enfermeria de la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital de
Emergencias de Villa Salvador Lima,
aplicando criterio de inclusion y
exclusion.

52




Instrumentos

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

ENCUESTA CALIDAD DE VIDA LABORAL

INSTRUCCIONES

Lea bien las instrucciones antes de iniciar la encuesta

|. DATOS GENERALES

Edad: afios Sexo: Femenino () Masculino ()

Estado Civil

Soltero(a) () Casado(a) (') Conviviente () Divorciado(a) () Viudo(a) () Afios de servicio en la

Institucion Hospitalaria:

Condicién Laboral:

Nombrado () Contrato 728 (Indeterminado) () Contratado — CAS () Terceros ()

Tiene Especialidad: Si () No ()

Méaximo Grado Académico Alcanzado: Bachiller () Magister() Doctor ()

Marque segun el tipo de familia que corresponda:
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() Nuclear. Compuesto por madre y padre, con o sin hijos.

() Monoparental: Conformado por uno de los padres (papa 0 mama) con uno o mas hijos.

() Ampliada; Constituido por abuelos, padres con hijos, nietos.

() Reconstituida: Unién de familias luego de la separacion o divorcio.

() Equivalente familiar: Grupo de amigos, hermanos, parejas homosexuales (no tienen hijos).

() Persona sola: Convive sola.

I1. INSTRUCCIONES:

A continuacion, se presentan una serie de situaciones que ocurren de forma habitual en un servicio
de hospital. Indique la frecuencia con que estas situaciones le han resultado ser estresantes en el
actual servicio. Tenga en cuenta que no nos referimos a la frecuencia en que se producen estas
situaciones, sino a la frecuencia con que éstas han sido estresantes para usted marcando con (X)

en una de estas alternativas: Nunca: 0, A veces: 1, Frecuentemente: 2, Muy frecuentemente: 3

N Enunciados 01123

Ambiente fisico

1 Interrupciones frecuentes en la realizacion de sus tareas

2 Personal y turno imprevisible
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3 Realizar demasiadas tareas que no son de enfermeria (ej. Tareas
administrativas)

4 No tener tiempo suficiente para dar apoyo emocional al paciente

5 No tener tiempo suficiente para realizar todas mis tareas de enfermeria

6 Falta de personal para cubrir adecuadamente el servicio

Ambiente psicolégico

7 Realizacion de cuidados de enfermeria (procedimientos) que resultan
dolorosos a los pacientes

8 Sentirse impotente ante el caso de un paciente que no presenta mejoria

9 Escuchar o hablar con un paciente sobre su muerte cercana

10 | No tener ocasién para hablar abiertamente con otros compafieros del
servicio sobre problemas relacionados con esta area

11 | La muerte de un paciente

12 | No tener ocasién para compartir experiencias y sentimientos con otros
compafieros del servicio

13 | La muerte de un paciente con quien entablé una relacion estrecha

14 | El médico no esta presente cuando un paciente se esta muriendo
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15 | Sentirse insuficientemente preparado para ayudar emocionalmente a la
familia del paciente

16 | No tener ocasion para expresar a otros compafieros del servicio mis
sentimientos negativos hacia los pacientes (Ej.: pacientes conflictivos,
hostilidad, etc.)

17 | No disponer de una respuesta satisfactoria a una pregunta hecha por un
paciente

18 | Ver a un paciente sufrir

19 | Sentirse insuficientemente preparado para ayudar emocionalmente al
paciente

20 | ElI medico prescribe un tratamiento que parece inapropiado para el
paciente

21 | El médico no esté presente en una urgencia médica

22 | No saber que se debe decir al paciente o0 a su familia sobre su estado
clinico y tratamiento

23 | No saber bien el manejo y funcionamiento de un equipo especializado

Ambiente social
24 | Recibir criticas de un médico
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25 | Problemas o conflictos con un supervisor

26 | Problemas o conflictos con uno o varios médicos

27 | Miedo a cometer un error en los cuidados de enfermeria de un paciente

28 | Estar en desacuerdo con el tratamiento de un paciente

29 | Tomar una decision sobre un paciente cuando el médico no estd
disponible

30 | Pasar temporalmente a otros servicios con falta de personal

31 | Dificultad para trabajar con uno o varios comparieros de otros servicios

32 | Recibir criticas de un supervisor

33 | Dificultad para trabajar con uno o varios compafieros del servicio
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FORMATO DE EVALUACION DEL DESEMPENO LABORAL

UNIDAD/DPTO. === mmm e AREA/SERV. --m-mmmmmmmee
EVALUADO--------- e
STU]=) o JE—— S FECHA DE INGRESQ------------------
EVALUAD OR o m oo e

FECHA DE LA EVALUACION --------------- e

En qué grado cree usted que el trabajador tiene desarrollada las competencias que se presentan a

continuacion. - Marque con una X el numero que refleja su opinion

INSTRUCCIONES

1. Antes de iniciar la evaluacion del personal a su cargo, lea bien las instrucciones, si tiene duda

consulte con el personal responsable de la Unidad de Personal.

2. Lea bien el contenido de la competencia y comportamiento a evaluar.

3. En forma objetiva y de conciencia asigne el puntaje correspondiente.

4. Recuerde que, en la escala para ser utilizada por el evaluador, cada puntaje corresponde a un

nivel que va de Muy bajo a Muy alto.

Muy bajo: 1 ---Inferior. - Rendimiento laboral no aceptable.

Bajo: 2 ---Inferior al promedio. - Rendimiento laboral regular.
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Moderado: 3 ---Promedio. - Rendimiento laboral bueno.

Alto: 4 ---Superior al promedio. - Rendimiento laboral muy bueno.

Muy Alto: 5 ---Superior. - Rendimiento laboral excelente.

5. En el espacio relacionado a comentarios, es necesario que anote lo adicional que usted quiere

remarcar

6. No olvide firmar todas las hojas de evaluacion

N | AREA DEL DESEMPENO 1 |2 |3 |4 |5

ORIENTACION DE RESULTADOS

1 Termina su trabajo oportunamente

2 Cumple con las tareas que se le encomienda

3 Realiza un volumen adecuado de trabajo

CALIDAD

4 No comete errores en el trabajo

5 Hace uso racional de los recursos

6 No Requiere de supervision frecuente

7 Se muestra profesional en el trabajo
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8 Se muestra respetuoso y amable en el trato
RELACIONES INTERPERSONALES

9 Se muestra cortés con los clientes y con sus comparieros

10 | Brinda una adecuada orientacion a los clientes

11 | Evita los conflictos dentro del equipo
INICIATIVA

12 | Muestra nuevas ideas para mejorar los procesos

13 | Se muestra asequible al cambio

14 | Se anticipa a las dificultades

15 | Tiene gran capacidad para resolver problemas
TRABAJO EN EQUIPO

16 | Muestra aptitud para integrarse al equipo

17 | Se identifica facilmente con los objetivos del equipo
ORGANIZACION

18 | Planifica sus actividades

19 | Hace uso de indicadores
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20

Se preocupa por alcanzar las metas
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Anexo 3: Formato de consentimiento informado
Consentimiento informado para participar en un proyecto de investigacion

Titulo del proyecto: Nivel de estres y su relacion con el desempefio laboral del profesional de
enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de Emergencias de Villa Salvador

Lima 2024.

Nombre de la investigadora principal: RAMIREZ FIGUEROA Ana

Propdsito del estudio: Analizar la relacion del nivel de estrés con el desempefio laboral del
profesional de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de Emergencias de

Villa Salvador Lima 2024

Beneficios por participar: Los resultados pueden ser de interés para su actividad profesional.
Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.

Costo por participar: Cero.

Confidencialidad: Datos manejados con estricta reserva.

Renuncia: En el momento que lo estime conveniente.

Consultas posteriores: Puede hacerlo al correo rocioolivaresvergara@gmail.com

Contacto con el Comité de Etica: Comunicacion directa con el presidente del Comité de Etica

de la Universidad Norbert Wiener.

Participacion voluntaria:
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Puede retirarse en cualquier momento.

Declaracion de consentimiento

Acepto participar voluntariamente en el estudio.

Nombres y apellidos del participante o apoderado

Firma o huella digital

N.° de DNI:

Fecha: / /

Firma del participante
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