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RESUMEN

El area de emergencias es uno de los servicios con mayor demanda hospitalaria, ofreciendo
atencion las 24 horas. En este &mbito, pacientes con una amplia gama de afecciones y lesiones,
muchas de las cuales ponen en riesgo su vida y son atendidos por profesionales de enfermeria. En
este contexto, la literatura existente aborda los factores que, en conjunto, provocan estrés laboral.
Este problema no es exclusivo de la enfermeria y tiene el potencial de influir sobre la calidad del
cuidado brindado en situaciones de emergencia. Objetivo: El objetivo de este estudio es
“determinar la correlacion entre el estrés laboral y la calidad de cuidado brindado por los
profesionales de enfermeria en el servicio de emergencias de un hospital pablico de Lima, 2025
Metodologia: Esta investigacion hard uso del método hipotético deductivo, cuantitativo y
relacional ademas de transeccional; se contard con 65 enfermeros; para la primera variable de
estrés laboral se aplicard como instrumento el cuestionario con 34 items considerados en 3
dimensiones, y para la segunda variable una guia de observacion para medir la calidad del cuidado
enfermero que consta de 20 items y se divide en 3 dimensiones. Luego de obtener la informacion
los datos seran transcritos y codificados en un Excel. Se efectuard el analisis estadistico

correlacional, lo cual permitira cuantificar la relacion existente o nula de ambas variables.

Palabras claves: estrés laboral, calidad del cuidado, enfermeria



ABSTRACT

The emergency department is one of the most in-demand hospital services, offering 24-
hour care. In this setting, patients with a wide range of conditions and injuries, many of which are
life-threatening, are cared for by nursing professionals. In this context, the existing literature
addresses the factors that, taken together, cause work-related stress. This problem is not exclusive
to nursing and has the potential to influence the quality of patient care in emergency situations.
Objective: The aim of this study is “to determine the correlation between work-related stress and
the quality of care provided by nursing professionals in the emergency department of a public
hospital in Lima, 2025”. Methodology: This research will utilise the hypothetical-deductive
method, a quantitative and correlational cross-sectional approach, with a population of 65 nurses.
For the first variable of work stress, a questionnaire consisting of 34 items in three dimensions will
be used as an instrument, and for the second variable, an observation guide consisting of 20 items
and divided into three dimensions will be used to measure the quality of nursing care. After
obtaining the information, the data will be transcribed and coded in Excel. A correlational
statistical analysis will be performed, which will allow the existing or non-existent relationship

between both variables to be quantified.

Key words: work stress, quality of care, nursing.



1. PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

El estrés laboral es una problemética frecuente entre los profesionales de la salud, a
consecuencia de las elevadas exigencias, tales como: brindar atencion simultanea a diversos
pacientes con patologias y/o accidentados complejos, turnos exigentes, falta de personal, insumos
insuficientes, documentacion clinica extensa, supervisiones de manera frecuente/continua y
ambiente laboral bajo presion. Estas caracteristicas, se manifiestan en el estrés laboral del
enfermero emergencista y se ha evidenciado que una 0 mas de estas, estan presentes a nivel global
(D).

Para la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) el estrés viene a ser aquella tension
mental a causa de un hecho complejo, también considera como una respuesta innata contra los
estimulos de la vida cotidiana; sin embargo, el modo en que afecta nuestro bienestar esta
determinado por como reaccionamos ante él (2). En el contexto del profesional de enfermeria, esta
realidad se evidencia en un estudio donde afirman que el 48.4% de las enfermeras encuestadas
manifiestan sentirse fatigadas por la carga laboral que implica su rol en el sector salud (3).

Diversas investigaciones realizadas en hospitales publicos de otros paises muestran que el
48.6% de enfermeras en servicios criticos, experimentan estrés laboral moderado a severo, y casi
la mitad de encuestados, indica que el estresor principal es la carga laboral, lo cual se relaciona
directamente con una disminucion en la calidad percibida del cuidado (4).

A nivel nacional, esta problematica también es preocupante. Estudios recientes evidencian
a un 50% de enfermeros(as) en hospitales publicos presentan un nivel medio de estrés laboral,
entre ellos sobresale el factor social por los problemas con los colegas de turno, falta de apoyo de

sus comparieros, que provoca un impacto directo en la calidad de atencion (5).



En consecuencia, el enfermero(a) no solo enfrenta desgaste fisico (debilidad, cansancio
visual, nula tolerancia al esfuerzo y deterioro de la condicion fisica), sino también alteraciones
cognitivas (dificultades en la concentracion, problemas de memoria y lentitud en el pensamiento),
lo que repercute directamente en el cuidado del paciente (6). Una de las principales consecuencias
es gque muchas enfermeras han dejado de capacitarse o de revisar textos cientificos que permitirian
actualizar su conocimiento, esto genera una pérdida de confianza al momento de realizar sus
actividades. Esta situacion, es critica en los servicios de emergencia, porque, es un servicio donde
se debe atender con rapidez y precision a los pacientes con: traumatismos, paros
cardiorrespiratorios, hemorragias masivas o crisis hipertensivas, entre otros (7,8).

Por otro lado, el crecimiento poblacional aumenta a un ritmo acelerado, generando
saturacion en los servicios de emergencias, lo cual condiciona: inadecuada atencion al usuario,
demoras en el diagnostico, favorece el error humano, mayor numero de reclamaciones,
insatisfaccion de los usuarios (9,10). La calidad de cuidado de enfermeria se reduce por diversos
factores, como la acumulacion de actividades con los pacientes, la constante demanda del servicio
y la insuficiencia de personal (11,12).

Asimismo, en el Hospital Santa Rosa, se evidencio en el afio 2022 un total de 58,306
atenciones en el servicio de emergencia y urgencias (13). Esto representa un nimero menor, en
comparacion con el afio 2025 donde se tuvo 17,915 atenciones en tan solo 3 meses (enero a marzo),
el 76,7% ingreso6 por enfermedad, seguido de los accidentes con 9%; por otro lado, la poblacion
femenina representd un 63% Yy la masculina un 37% (14). Estas cifras sostienen la alta demanda
de pacientes en este servicio; sin embargo, el personal enfermero(a) es insuficiente para la cantidad

de usuarios que se maneja en la actualidad con tendencia al aumento, haciendo gque los enfermeros



perciban sobrecarga laboral y a su vez estrés en el profesional; esto sumado a la falta de insumos,
los equipos antiguos y espacios reducidos para la atencion.

En consecuencia, la calidad de cuidado enfermero puede verse influida por factores del
estres laboral ya mencionados, causando errores en los procedimientos, ya sea confusion sobre la
identidad de los pacientes y su tratamiento, errores en la colocacion de vias periféricas, trato
apresurado y falta de empatia con el paciente en estado vulnerable, el cuidado de varios usuarios
a la vez (reevaluando y monitorizando constantemente a pacientes que ameritan mayor cuidado),

también gestiones y coordinaciones con diversas areas y otros profesionales.

1.2. Formulacion de problema
1.2.1.Problema general
¢Cual es la relacion del estrés laboral con la calidad del cuidado del profesional de
enfermeria en el area de emergencias de un hospital de Lima, 20257
1.2.2.Problemas especificos
¢Como se relaciona la dimension ambiente fisico con la calidad del cuidado del profesional
de enfermeria en el area de emergencias?
¢Como se relaciona la dimensién ambiente psicoldgico con la calidad del cuidado del
profesional de enfermeria en el area de emergencias?
¢Como se relaciona la dimensién ambiente social con la calidad del cuidado del profesional

de enfermeria en el area de emergencias?



1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar la relacion del estrés laboral con la calidad de cuidado del profesional de
enfermeria en el area de emergencias de un hospital.
1.3.2.  Objetivos especificos

Identificar la relacion de la dimension ambiente fisico con la calidad de cuidado del
profesional de enfermeria en el area de emergencias.

Identificar la relacion de la dimension ambiente psicoldgico con la calidad de cuidado del
profesional de enfermeria en el area de emergencias.

Identificar la relacion de la dimension ambiente social con la calidad de cuidado del

profesional de enfermeria en el area de emergencias.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1.  Teodrica
El estrés laboral en los enfermeros(as) en emergencias, ha sido de mayor interés en los
ultimos afios por el impacto que tiene sobre el desempefio profesional y la calidad de cuidado
brindado a los usuarios. Respecto al contexto del area de emergencias, la situacién es critica debido
a las condiciones laborales caracterizadas por la alta carga asistencial, la rapidez en tomar
decisiones, la presidn constante, el presenciar situaciones criticas que pueden comprometer la vida
del paciente e incluso la muerte, que al pasar el tiempo puede influir en el desarrollo de estrés
cronico del profesional. Del mismo modo, la calidad de cuidado que proporciona enfermeria puede
verse afectada debido al nivel alto de estrés que puede experimentar, influyendo negativamente en

el trato humanizado.



La presente investigacion se sustenta en modelos de enfermeria como el de Callista Roy,
que plantea un conjunto de tres tipos de estimulos que pueden generar tensién como producto del
contacto bidireccional entre el sujeto y su realidad externa, para lo cual requerira un tipo de
enfrentamiento llamado adaptacién, que es responsable de manejar aquellas situaciones. En el
contexto del estudio respecto a los enfermeros(as) de emergencias, nos llevara a conocer parte de
estos estimulos o factores que intervienen para generar el estado de tension o estrés al cual estan
sometidos en su labor, por ende, se podra evidenciar el nivel de estrés laboral.

Asimismo, es importante conocer como se influye el estrés laboral sobre la calidad de
cuidado que ofrecen los enfermeros, el cual estd basado en la teoria de enfermeria sobre los
cuidados cuya autora es Kristen Swanson. Esta teoria explica la forma en que el personal de
enfermeria adquiere un significado de compromiso y responsabilidad personal en la relacién con
el paciente cuidado, que a su vez permite la reflexion profunda de la cosmovision del cuidado, que
es primordial para brindar atencién al paciente con un sentido humanizado, a pesar de encontrarse
en situaciones criticas donde prima la parte bioldgica. De esta manera, ambas teorias de enfermeria
aportan conocimientos para el analisis de la correlacion entre variables desde el punto de vista de
la enfermeria y asi permitira fortalecer la base tedrica del bienestar del personal de salud con los
estandares de atencion en contextos de alta exigencia en emergencias hospitalarias.

La realizacién de esta investigacion se justifica ante la necesidad de generar evidencia
actualizada y contextualizada sobre la realidad de los servicios de emergencia en los hospitales de
Lima en el afio 2025, contribuyendo a la literatura cientifica nacional. De ese modo, los hallazgos
permitiran aportar datos relevantes para el disefio de intervenciones psicosociales que promuevan

entornos laborales saludables.



Los beneficiarios directos de esta investigacion seran los profesionales de enfermeria en
emergencias, al visibilizarse las condiciones laborales que enfrentan y como estas afectan a su
desempefio. Indirectamente, los gestores hospitalarios, el personal de recursos humanos y los
responsables de politicas publicas en salud también se beneficiaran al contar con evidencia que
respalde mejoras organizacionales orientadas en el ambito laboral y la calidad asistencial. Por
altimo, los pacientes también se veran beneficiados al recibir cuidados mas seguros y humanizados
en cuanto se atiendan los factores psicosociales que afectan al profesional de enfermeria.

1.4.2. Metodologica

Esta investigacion aportara cuestionarios confiables y validados para el estudio de las
variables que servirdn para futuras investigaciones en enfermeria, ya que busca determinar los
diversos factores estresantes en la practica de enfermeria en emergencias, tales como carga laboral,
conflictos con los colegas, falta de apoyo, muerte del paciente y etc.

El andlisis estadistico de la presente investigacion que se realizard, permitira contrastar los
objetivos de la investigacion.

1.43. Practica

Los hallazgos serviran como base para que los equipos de gestidn hospitalaria del area de
emergencia disefien estrategias orientadas a reducir los errores en el cuidado brindado por el
profesional de enfermeria, originados por el estrés. Asimismo, permitird implementar programas
de capacitacion continua, optimizando asi el desempefio profesional y fortaleciendo la calidad del
cuidado ofrecido a los pacientes.

1.5. Delimitacion de la investigacion
1.5.1. Temporal

El estudio se efectuara del mes de julio a diciembre del 2025.



1.5.2. Espacial

Este proceso se efectuara en el area de emergencias de un hospital publico.

1.5.3. Poblacién

Estara constituida por aquellos enfermeros que ejercen labores en el area de emergencias.



2. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes

Internacionales

Cabezas (15) realiz6 el 2023 una investigacion en Ecuador, con el objetivo de “analizar
el estrés laboral y su relacion con el desempefio del personal de salud de un centro hospitalario”.
El estudio aplico lo cuantitativo, observacional, transeccional y descriptivo. Se conté con 25
participantes. Se hizo uso de un cuestionario a fin de realizar la medicion del estrés laboral y
establecer el desempefio de médicos y enfermeros. Sobre los resultados, se mencionan que el
40% de profesionales de salud respondié que rara vez la demanda laboral ha superado su
capacidad de respuesta, contrario al 4% que de forma frecuente se puede percibir que la demanda
laboral resulta ser excesiva. Cerca del 40% de los profesionales afirman que usualmente su
trabajo no es reconocido por la institucién, de modo similar casi el 10% muchas veces se ha
sentido desvalorizado en su lugar de trabajo. En otro punto, la adaptacion al trabajo bajo presion
de casi el 70% de los médicos y enfermeros a menudo sucede con facilidad, a diferencia del 12%
que rara vez logra su adaptacion. En conclusion, se tiene la influencia negativa del estrés laboral
sobre el desemperfio del personal de sanitario del hospital, sin embargo, no es posible concluir en
un elevado nivel de confianza sobre la relacion en el personal.

Gorozabel (16) ejecutd un estudio en Ecuador en el afio 2021, a fin de “analizar la relacion
entre el estrés laboral en los profesionales de la salud y su impacto en la calidad de la atencion
en los servicios de emergencia del Hospital Poso Melga”. La investigacion, de tipo cuantitativo,
correlacional, transversal e interdisciplinario, se desarrolld con la participacion de 49

profesionales que laboraban en &reas criticas y 800 usuarios en emergencias. Los resultados



evidenciaron que aproximadamente la cuarta parte del personal de salud manifesté experimentar
niveles altos de estrés causado por las condiciones laborales presentes en entornos agudos.
Asimismo, un nimero equivalente de encuestados considerd que la calidad de atencion era
deficiente. Por lo ello, se concluye que existe evidencia una relacion estadisticamente
significativa del estrés laboral y la calidad del cuidado, respaldando la hipotesis de que el estrés
influye negativamente en la atencion al paciente.

Cachiguango (17) realiz6 en 2020 un estudio en Ecuador, con el objetivo de “determinar
la influencia del estrés laboral en la calidad de atencion brindada a los pacientes/usuarios del
Hospital Alberto Correa Cornejo”. Fue una investigacion cuantitativa, observacional,
transeccional y relacional. Los participantes fueron conformados por 42 enfermeras y 30
pacientes internados a los que se les aplicé el test sobre Burnout. Los resultados mostraron que
en las tres areas de burnout se tuvo la mitad de encuestados presentaron agotamiento emocional
bajo, el mismo nimero también sufre de despersonalizacion media y poco mas del 60% presenta
realizacion personal baja, evidenciando nivel medio de estrés laboral. Respecto a la satisfaccion
de los usuarios, existe una buena calidad de atencién a pesar de que los enfermeros presentan
estrés laboral. Se concluye que aun cuando hay estrés laboral moderado, los profesionales de

enfermeria cuidan con amabilidad y respeto a los pacientes.

Nacionales

Rodas et al. (18) realizaron en 2022 en el Callao, una investigacion con el fin de “hallar
la relacion entre el estrés laboral y la calidad del cuidado en el area de Emergencia, Hospital
Hugo Pesce Pescetto, Andahuaylas”. Obtuvo el método cuantitativo, relacional y observacional.
Se utilizd un cuestionario a 65 enfermeros participantes. En el resultado se pudo observar que un

43% de enfermeras presentan nivel medio de estrés laboral, poco méas del 30% evidencia nivel
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alto y el 25% nivel bajo de estrés. Sobre la calidad del cuidado, casi el 50% presenta nivel medio,
poco mas del 30% un nivel alto y cerca del 20% un nivel bajo. Al concluir se pudo determinar
que hay una relacién inversa entre ambas variables en el area de emergencias.

De la Cruz et al. (19) en 2022 en Pimentel; realizo un estudio con el fin “determinar la
relacion entre el estrés laboral y calidad del cuidado del enfermero(a) servicio de emergencia”.
Se trata de un trabajo de metodologia cuantitativa, descriptiva, observacional y relacional.
Participaron 50 enfermeras quienes respondieron 2 instrumentos, el primero: Cuestionario para
medir el nivel de estrés confiabilidad de 0.84; segundo: Cuestionario de calidad del cuidado
confiabilidad de 0.79. Resultados: EI 72% de enfermeros posee nivel de estrés medio y cerca del
20% un nivel alto, sin embargo, un 78% presenta un nivel alto de atencion adecuada hacia el
usuario y un 2% bajo. Conclusion: El estudio presenta una relacion negativa alta de las variables,
dado que, a pesar de su nivel de estrés medio, proporcionan una adecuada atencion.

Cortez (20), el afio 2021 en Lima, realizé un estudio para “determinar la relacion de la
calidad del cuidado con el estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de
emergencia hospital 11l Angamos Miraflores 2021”. El enfoque utilizado fue cuantitativo,
relacional, observacional; para lo cual se establecio la muestra de 60 enfermeros de emergencias.
Como resultados se obtuvo un 55% que manifiesta un nivel regular en la calidad del cuidado, un
42% nivel bueno y un 3% en nivel malo. En cuanto al estrés laboral, el 65% presenta nivel
regular, el 32% nivel alto y un 3% en el nivel bajo. Se concluye que existe una relacion entre
ambas variables.

Chacon (21), en el afio 2020, desarrollé un estudio con el propdsito de “analizar la
influencia del estrés laboral en la calidad del cuidado de enfermeria brindado a los usuarios

hospitalizados en emergencias en el Hospital 11 EsSalud I1lo”. El trabajo de investigacion tuvo
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enfoque cuantitativo, un disefio descriptivo y correlacional. La muestra fue de 50 enfermeros(as),
quienes completaron el cuestionario validado. Los resultados indicaron que, del total de
enfermeras, el 66 % evidencio estrés laboral en un nivel medio, el 20 % fue alto en estrés, y solo
el 14 % manifestd bajo. Respecto a la calidad del cuidado, 46 % de los encuestados mostro
calidad en nivel regular, el 36 % una calidad eficiente o buena, y el 18 % una calidad deficiente.
Se concluyo que los hallazgos poseen una vinculacion estadisticamente significativa entre las dos

variables ya mencionadas.

2.2.  Bases tedricas
2.2.1.  Estrés laboral
2.2.1.1. Definicion

De acuerdo con la American Nurses Association, el estrés laboral en el personal de
enfermeria se manifiesta en los aspectos personal y laboral, muchas veces las exigencias laborales
no tienen fin y pueden afectar la salud del personal, incluso en los resultados y el cuidado de los
pacientes (22). Esta condicion puede intensificarse cuando las demandas y presiones del trabajo
superan las capacidades y recursos de la persona, especialmente si no cuenta con el soporte
requerido de parte de sus colegas o autoridades superiores, y si ademas tiene un control limitado

sobre sus funciones y la manera de responder a dichas exigencias (23).

Por su parte, la OMS sefala que al estrés laboral como una reaccion que perjudica los
ambitos tanto fisico como emocional, originado cuando existe la inestabilidad entre las demandas
laborales y las capacidades, necesidades o recursos con los que cuenta el trabajador para
desempeniar sus funciones (24).

2.2.1.2. Dimensiones del estrés laboral
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La determinacion del nivel de estrés laboral tiene como propdsito realizar un diagndéstico
o analisis de un trabajador o de un grupo de trabajadores, con el fin de identificar y describir la
presencia de estrés en el entorno laboral. Para ello, algunos autores identifican factores existentes
que pueden desencadenar el estrés y se organizan en siete; el primer factor sobre el ambiente
fisico como lo es la carga de trabajo, los siguientes cuatro factores vinculados al ambiente
psicolégico (muerte y sufrimiento, preparacion insuficiente, etc.) y los dos ultimos relacionados
con el ambiente social en el lugar de estudio, este referido a los problemas con los médicos y con
otros colegas enfermeras (25).

Cada dimension de estrés agrupa indicadores del estrés laboral y sus factores que lo
ocasionan en el profesional de enfermeria (26):

a.  Dimension 1: Ambiente fisico

Un entorno fisico inadecuado, ya sea con iluminacion deficiente, el ruido excesivo, la
temperatura inadecuada o la falta de espacio, puede generar tension y malestar en los
profesionales de enfermeria, afectando negativamente su salud mental y fisica, y por ende, su
rendimiento laboral (27).

Dentro de ella se menciona la carga de trabajo como situaciones estresantes que se derivan
de la carga laboral de la enfermera en emergencias, los problemas que pueden surgir con los
colegas, la demanda de pacientes por atender y el apoyo emocional que requieren (26).

Estas condiciones externas influyen en el flujo habitual de las labores de enfermeria
interfiriendo con la concentracion necesaria para llevar a cabo actividades en el area de
emergencias (28).

b.  Dimension 2: Ambiente Psicologico.
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Las situaciones con el ambiente psicoldgico producen una elevada proporcion de estres
en Enfermeros. En muchos casos, se pueden desencadenar junto a sentimientos que denotan
frustracion, temor o desesperacion por parte del profesional, las cuales son definidas como
experiencias que dan paso al estrés mal adaptativo (27).

Esos componentes como la muerte y sufrimiento relacionado en gran medida con las
situaciones estresantes derivadas del sufrimiento y la muerte de los pacientes que se presencia en
el servicio, la preparacion insuficiente como la falta de conocimiento o experticia con
determinados procedimientos que se requiera en ese momento y la enfermera no pueda
desempefiarse de manera iddnea, y la falta de apoyo relacionado a la valoracion de la enfermera
y oportunidades disponibles para compartir experiencias con sus colegas y liberar su carga de
trabajo influyen en la percepcidn del estrés laboral (26).

En consecuencia, la dimensidn psicologica hace referencia al parte mental inherente a las
personas que influyen en su personalidad, pensamiento, y otros frente a situacidn estresantes que
pueden causar dafios psicoldgicos a los profesionales de enfermeria (28).

c.  Dimension 3: Ambiente Social.

Problema con los médicos.

Los problemas dependen y se dan dentro de una Institucién donde se realizan actividades
profesionales como en areas criticas con personas que intervienen en la atencion, ya sean otros
profesionales y familiares de los pacientes, inclusive el paciente mismo. Se tiene de conocimiento
gue en el ambiente social es donde se generan la gran parte de situaciones causantes de estrés
entre las personas (27). Por tanto, estas caracteristicas estan relacionadas con la vida en sociedad

del personal de enfermeria y su afectacion a la comunicacion interpersonal (28).
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Las situaciones que generan estrés laboral en esta dimension surgen de las interacciones
de la enfermera con los médicos. Ya sean criticas y/o conflictos con un médico o temor del propio
profesional de enfermeria a cometer errores, ademas de los desacuerdos en procedimientos o
tratamiento con el médico. También los inconvenientes entre colegas del equipo de enfermeria,
que surgen entre enfermeras y supervisores. Dos de los items se refieren a conflictos con un
supervisor o a criticas por parte de éste ya sea por un mal procedimiento, confusion en el papeleo
de los pacientes o similar; igualmente los conflictos de enfermeria con colegas de la misma

unidad o de otras unidades del hospital (26).

2.2.2. Calidad de cuidado en enfermeria
2.2.2.1.  Definicion

Avedis Donabedian defini6 en 1980 la calidad de atencion como la capacidad de alcanzar
el mayor beneficio posible deseado, teniendo en cuenta los valores de los individuos y de las
sociedades (29). En relacion a la calidad del cuidado, algunos autores lo definen como el
resultado obtenido mediante la gestién idonea del cuidado, que permite responder a las
necesidades reales y a las percibidas de los usuarios (30).

Este proceso implica la participacién del trabajo individual y colaborativo con el fin de
lograr la satisfaccion de la persona, su familia y la comunidad en general. La calidad del cuidado
es definida como todas las acciones que desarrolla el enfermero(a) en la atencion y cuidado al
paciente, lo cual es parte prioritaria del profesional de enfermeria destinada a mejorar la atencién
brindada a los usuarios (31).

Por otro lado, algunos autores sefialan que la calidad del cuidado del profesional

enfermero deriva de una adecuada gestion del cuidado, orientada a satisfacer las necesidades
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reales y percibidas de los usuarios, ya sea a nivel individual, familiar o comunitario, con la
participacion activa del personal de salud. Esta calidad constituye una de las principales
inquietudes del profesional de enfermeria y debe ser el foco de todas las acciones, con el objetivo
de mejorar continuamente la atencion brindada a los usuarios (32).

2.2.2.2. Dimensiones de la calidad de cuidado en enfermeria

1. Técnico cientifico: Referido a los aspectos tedricos dentro de la atencién en emergencias y
como se ejecutan. Estos deben ser de manera oportuna llevandose a cabo en el momento
adecuado para brindar el cuidado, esta relacionado especificamente con la forma en la que se
otorga el cuidado al usuario. En tanto la seguridad debe ser garantizada evitando situaciones que
agraven la condicién del paciente. También deben ser continuos los cuidados que se brinden al
paciente que llega al area de emergencias siguiendo el flujograma de atencion desde su ingreso
hasta que sea dado de alta (33-34).

2. Humano: considera las relaciones interpersonales entre el enfermero emergencista y el
usuario, en el ambito de la atencion sanitaria.

En la cual el profesional de enfermeria debe mostrar amabilidad cuando se dirige al paciente para
brindarle cuidados inmediatos. El respeto debe manifestarse en acciones y actitudes del
enfermero ante las creencias, valores y decisiones del paciente. Aparte de ello la escucha debe
ser efectiva prestando la atencion debida (33-34).

3. Entorno: relacionado a la parte organizativa del area de emergencias y a las caracteristicas
del servicio de salud, como son accesibilidad y tangibilidad

Las condiciones comodidad que se ofrecen en el area de emergencias esta dado por las cosas y
circunstancias que permiten al paciente sentirse comodo, ya sea con el orden, cuidado de la

privacidad, la ventilacion e iluminacion y los servicios publicos adecuados como (triaje, atencién
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médica inmediata, salas de procedimientos, apoyo diagndstico con radiografias, laboratorio),
farmacia y etc.) (33-34).

Por tanto, se tiene a la calidad del cuidado como el resultado que se debe alcanzar por parte del
profesional de enfermeria logrando el maximo beneficio posible, considerando los valores, la
parte técnico cientifica, lo humano y el entorno, asi mismo una buena calidad de cuidado debe
considerar la efectividad, eficiencia, satisfaccion y equidad de los cuidados (35).

2.2.3.Rol de enfermeria en el servicio de Emergencias

A lo largo de la historia, la incorporacién del enfermero en el ambito de urgencias y
emergencias ha favorecido la transformacién y ampliacion de su rol, aunque en muchas ocasiones
este continda vinculado principalmente a funciones asistenciales (36). Por tanto, el rol de la
enfermera en este servicio incluye un conjunto de acciones, donde se evidencia el manejo de
conocimiento y habilidades, que contribuyen a mejorar la salud del paciente en situacion critica
(37).

En los establecimientos de Salud I - 1, 1 - 2, 111 - 1y Il - 2 se cuenta con la o el jefe(a) de
Enfermeria del Servicio de Emergencia. Enfermera Asistencial, y Técnico de Enfermeria (38).
2.2.3.1. Funciones de la enfermera en el cuidado

Respecto al rol de la enfermera conlleva una participacion activa en el impulso, la
conservacién y recuperacion de estado de salud, a través de intervenciones preventivas orientadas
a evitar la aparicién de enfermedades, frenar su avance o minimizar sus secuelas, logrando
garantizar la continuidad del cuidado (39).

En el servicio de emergencia, incluye areas como triaje, atencion en tépicos y shock
trauma, sus funciones estan enfocadas en coordinar con otros servicios para la realizacion de

procedimientos necesarios; registrar adecuadamente la historia clinica; llevar a cabo la valoracién
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integral del paciente; monitorear signos vitales y su evolucion; verificar la administracion
correcta de medicamentos y una alimentacion adecuada. Ademas, resulta esencial que mantenga
una comunicacion efectiva con el paciente y su familia durante todo el proceso de atencion (40).

Los conocimientos conceptuales y metodologicos que la enfermera incorpora en su
formacion la faculta como la profesional idénea para definir la estructura y orientacion de los
distintos equipos encargados, directa o indirectamente, de brindar cuidados de enfermeria (48).
En este sentido, el profesional de enfermeria que demuestra competencia es aquel que aplica de
manera integral sus conocimientos, destrezas y actitudes para tomar decisiones clinicas acertadas,
resolver situaciones complejas y ejecutar intervenciones con eficiencia y buen uso de los recursos
(41).
2.2.4.Teorias de enfermeria

La teoria de los cuidados de Kristen Swanson conceptualiza el cuidar como una practica
transformadora que busca vincularse con un individuo valorado, asumiendo obligaciones y
responsabilidades personales. Plantea cinco elementos esenciales: conocimiento, presencia,
intervencion, facilitaciobn y mantenimiento de las creencias. Estos procesos permiten una
reflexion profunda sobre la forma en que se concibe el cuidado en enfermeria, integrando las
dimensiones histdricas, antropologicas y filoséficas que fundamentan la sapiencia enfermera
(42).

Por lo tanto, el profesional de enfermeria debe abordar los cuidados planificados con base
a una teoria propia de la disciplina, atendiendo a la persona como un ser biopsicosocial; sin
embargo, es frecuente que en el servicio de emergencias se centre en el problema fisico por tener

que atender prioritariamente a la patologia y el aseguramiento de necesidades primarias como la
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oxigenacion, lo cual no implica que se omita la relevancia del componente emocional del
paciente, que es asequible tratar en oposicion al aspecto social (43).

Callista Roy desarroll6 EI modelo de adaptacion, se centra en el talento del usuario para
ajustarse a las condiciones de su entorno. Este enfoque sostiene que la enfermeria tiene como
finalidad principal amparar al paciente en el transcurso de su adecuacion, con el fin de favorecer
su salud y bienestar integral. En la practica hospitalaria, el modelo se implementa mediante la

evaluacion, el diagndstico y la elaboracion de un plan de cuidados individualizado (44).

2.3. Formulacion de hipotesis
2.3.1. Hipotesis general
H1: Existe relacion significativa del estrés laboral con la calidad de cuidado del enfermero en el
area de emergencias de un hospital.
Ho: No existe relacion significativa del estrés laboral con la calidad de cuidado del enfermero en
el area de emergencias de un Hospital.
2.3.2.  Hipotesis especifica
H1: Existe relacién significativa de la dimensién ambiente fisico con la calidad de cuidado del

profesional de enfermeria en el area de emergencias de un hospital.

H1: Existe relacion significativa de la dimension ambiente psicologico con la calidad de cuidado

del profesional de enfermeria en el area de emergencias de un hospital.

H1: Existe relacion significativa de la dimension ambiente social con la calidad de cuidado del

profesional de enfermeria en el area de emergencias de un hospital.
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3. METODOLOGIA

3.1.  Método de la investigacién

Se emplea el método hipotético - deductivo, por consiguiente, es aplicado al justificarse
en la observacion y analisis de la problematica, lo cual genera juicios y conclusiones donde se

rechaza o acepta las premisas propuestas (45).

3.2.  Enfoque de la investigacion

En concordancia con el autor Hernandez (46), este trabajo viene a optar por lo
cuantitativo, ya que se caracteriza en la medicion de fendmenos, emplea estadisticas y aprueba o
rechaza las hipétesis planteadas, asimismo es un proceso deductivo, secuencias, probatorio que

analiza la realidad objetiva.

3.3.  Tipo de investigacion

De tipo aplicada, debido a que genera alternativas de soluciones al fenomeno del
proyecto, esto se dara a través de un proceso secuencial sistematico de evaluacion, confrontacion,

interpretacion y determinacion de las causas del problema (46).

3.4. Disefio de la investigacion

El disefio es no experimental; esto significa que se estudiara la naturaleza de la variable,
por lo cual no se modificara la realidad (47). El corte es transversal, porque se dara en un solo

tiempo y espacio determinado, por consiguiente, se aplicara una sola vez el instrumento (47). El
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nivel es correlacional, porque busca medir la relacion de las variables, ya sea hallando rechazando

dicha relacion (47).

3.5.  Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion: Se trabajara con 65 enfermeros del area de emergencia de un hospital
publico.

Muestra: Esta investigacion, se ejecutara en su totalidad con la poblacion, porque
es accesible, por lo tanto, se considerara en total 65 enfermeros que laboran en el servicio
de emergencia.

Muestreo: En el actual proyecto se empleara una muestra no probabilistica por
conveniencia, porque se esta considerando a todos los enfermeros del area de emergencia,
dado que son seleccionados de forma conveniente y accesible para el investigador.

° Criterios de inclusion.
Aquellas profesionales que presten sus servicios en el servicio de emergencias de
un hospital publico.
Aquellas que deseen formar participar y firmen el consentimiento.
° Criterios de exclusion.
Licenciados de enfermeria sin &nimo de participacion.

Licenciados de enfermeria en situacion de vacaciones.
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3.6. Variables y operacionalizacion
Escala de
Variables  Definicion conceptual Definicion operacional ~ Dimensiones Indicadores Escala valorativa
medicion
El estrés es definido por ) “Carga de
Ambiente trabajo Nunca(1).
la. OMS como un . '
y fisico
momento de tension )
o Casi
mental a causa de una Se  medird con el Muerte y
situacion dificil, cuestionario Estrés Laboral sufrimiento. nuncae). i
’ Ambiente Preparacion Bajo (34-79)
también se lo considera tomado por Peralta (48), insuficiente. Al
o ] icoloai gunas
V1 como una respuesta constituido por 34 items; psicologico Fa}Ita d? apoyo
e incertidumbre
) ] veces(3). di
Estrés  innata frente a los compuesta por 3 en el Medio (80-124)
laboral estimulos de la vida dimensiones; el resultado tratamiento. Casi
asi
cotidiana; sin embargo, final de los valores serd _
el modo en que afecta el expresado en niveles de médicos
. . Ambiente '
bienestar personal estd severo, moderadoy leve Problemas con )
social otros Siempre(s).

determinado por la
respuesta del individuo
ante ello (2).

miembros de
enfermeria.”
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V2
Calidad de
cuidado del
profesional

de

enfermeria

Es el

excelencia que brinda

cuidado con

enfermeria al paciente
para el logro de un
mejor grado de salud,
por ende, el profesional

de enfermeria
promueve, facilita y
garantiza las

condiciones de ayuda
eficiente, continuidad en
su realizacion, y
monitoreo registrando la
eficiencia y eficacia del
cuidado; en términos de
oportunidad 'y  uso
adecuado de los
recursos para el usuario
(36).

Se medira por medio de
una guia de observacion
sobre la calidad de cuidado
brindada por el profesional
de enfermeria, tomado por
Cortez (20). Compuesta de
20 items tipo Likert (1
nunca, 2 a veces y 3

siempre)  medird  las
dimensiones: técnico
cientifico, humano vy

entorno. Los  baremos
consideran los siguientes
niveles: Mala, Regular y

Buena.

-Técnico

cientifica

-Humano

-Entorno

Efectividad

Eficiencia

Equidad
Satisfaccion

Legitimidad o cualidad

Percepcion

Siempre (3)

A veces (2)

Nunca (1)

Mala:
20 a 33
puntos

Regular:
34 246
Puntos

Buena
47 a 60
puntos
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3.7.  Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1.Técnica

Se aplicara en la primera variable, la técnica de encuesta e instrumento cuestionario;
la segunda variable usara la técnica de la observacion y una guia de observacion como
instrumento.
3.7.2.Descripcion de instrumentos
Instrumento de la variable 1

El cuestionario del cual se hard uso es titulado como Cuestionario de estrés laboral el
mismo que fue adaptado en una tesis peruana, por lo que paso por validez y confiabilidad (48).
Compuesta de 34 items, tipo Likert (1 “Nunca”, 2 “Casi nunca”, 3 “A veces”, 4 “Casi siempre”
y 5 “Siempre”), medird las siguientes dimensiones: ambiente fisico, ambiente psicoldgico y
ambiente social. Los valores finales se estructuraran en tres niveles de estrés: Bajo (34 - 79),
Medio (80 - 124) y alto (125 - 170), su aplicacion se realizard en un tiempo estimado de 10
minutos.
Instrumento de la variable 2

Se empleara una guia de observacion titulada Nivel de calidad de cuidado tomado de
Cortez (20). Compuesta de 20 items tipo Likert (1 “nunca”, 2 “a veces” y 3 “siempre”) medira
las dimensiones: técnico cientifico, humano y entorno. En ella se podra valorar el trabajo
diario de cada profesional de enfermeria en el servicio de emergencias, ademas de las actitudes
muestra ante el usuario, lo cual sera evidenciado y registrado por medio del instrumento. Los
baremos consideran los siguientes niveles: Mala (20 — 33), Regular (34 — 46) Bueno (47 — 60).
El tiempo aproximado para la observacion a cada profesional de enfermeria sera de 15 a 20

minutos.



24

3.7.3.Validacion

EL primer instrumento pasé por un juicio de expertos, obteniendo por unanimidad que
el instrumento es aplicable y valido (48). El segundo instrumento tuvo la validacion estadistica
mediante correlacion de Pearson y el de item-inter-item considerandose valido con r>0.20,
donde se obtuvo r=0.40 (20).
3.7.4.Confiabilidad

El primer cuestionario fue aplicado como prueba piloto a 10 individuos del lugar de
estudio teniendo como resultado un alfa de Cronbach de 0.75, considerandolo confiable (48).
Para el segundo instrumento, paso por el alfa de Cronbach mediante una prueba piloto de 15
enfermeros de emergencia, obteniendo un coeficiente de 0,843 para los 20 items del
instrumento (20).
3.8.  Plan de procesamiento y analisis de datos
Autorizacion y coordinaciones previas para la recoleccion de datos

Ante todo, se realizaran previas coordinaciones en primer lugar, con el director del
hospital, en segundo lugar, con la responsable del area de enfermeria y por ultimo con el area
de emergencias, todo ello, se dara por medio de una carta de presentacion emitida por la
universidad y la contestacion aprobatoria de la institucion, donde se establecera una hora y
fecha determinada para ejecutar la aplicacion de los instrumentos con los licenciados en
Enfermeria del &rea de estudio.

Aplicacion de los instrumentos para la recoleccion de datos

Se brindara el consentimiento informado al personal enfermero(a) del area de

emergencias, en la cual previa confirmacion de su participacion, se procedera a ejecutar los
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dos instrumentos que empleara este estudio. El tiempo de la recoleccion de datos sera de una

a dos semanas, transcurrido ese periodo, se procedera a exportar los datos obtenidos en Excel.

Métodos de analisis estadisticos

Por ser las variables de la investigacion de naturaleza cualitativa segun la teoria, los
datos hallados y recogidos por los instrumentos, seguiradn una tendencia que no es normal, por
esa razén, emplearemos una prueba estadistica paramétrica para establecer la correlacion entre
ambas variables de la investigacion, que sera el Rho de Spearman. Los datos obtenidos al

final, seran plasmados en un cuadro estadistico con su analisis e interpretacion.

3.9.  Aspectos éticos
Esta investigacion esta basada en las normas y reglamentos determinados por la
universidad. Asimismo, se complementa con la alineacién de los siguientes fundamentos

éticos:

Principio de autonomia, cada profesional de enfermeria del estudio es auténomo en su
decision, por ende, sera capaz de aceptar o rechazar dando consentimiento o desistiendo en el
consentimiento informado.

Principio de beneficencia, se tratard& de potenciar los beneficios para los
enfermeros(as), asimismo, se busca plantear alternativas de solucion a la problematica en
beneficio a la institucion.

No maleficencia: la informacion obtenida serd empleados exclusivamente para fines
del estudio; asimismo, se mantendra en reserva los datos de cada profesional enfermero que

se obtenga en la recopilacién de datos.
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Principio de la justicia: Los participantes del estudio gozaran de los mismos derechos,
por lo tanto, los instrumentos seran aplicados de manera equitativa y coordinada con la jefatura

que permite el desarrollo del estudio.



4.1.  Cronograma de actividades

4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS
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ACTIVIDADES

2025

Julio.

Agosto.

Setiembre.

Octubre.

Noviembre.

Diciembre.

INICIO

Redaccién del titulo.

Esquema del proyecto de investigacion.

Elementos del proyecto.

Obijetivos.

Justificacion del trabajo.

DESARROLLO

Revision de las fuentes.

Marco tedrico.

Confeccidn de los instrumentos.

Aplicacion de los instrumentos.

Recoleccion de informacion.
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Procesamiento de la informacion.

Analisis y muestra de resultados.

Presentacion de avance de investigacion.

Sustentacion del trabajo.




4.2.  Presupuesto

COSTO DEL SERVICIO

Servicio Costo/unidad Cantidad Costo total

Anillado 8.00 2 16.00

Fotocopias 0.30 150 45.00

Impresiones 0.50 100 50.00
TOTAL S/.111.00

COSTO DE MATERIALES

Material Costo/unidad Cantidad Costo total
Pin de enfermeria 1.50 100 150.00
Lapiceros 1.00 12 12.00
Folder 1.50 6 9.00
Engrapador 8.00 3 24.00
Perforador 10.00 2 20.00
Tablero 15.00 4 60.00




Papel Bond 0.05 500 25.00
TOTAL S/. 300.00
COSTO DE RECURSOS HUMANOS
Personal Costo/unidad Cantidad Costo total
Estadistico 800.00 1 800.00
Asesor 2000 1 2000.00
TOTAL S/.2800.00

COSTO GENERAL DEL PROYECTO = S/. 3211.00

30
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Anexo 1. Matriz de consistencia
Titulo: “Estrés laboral y calidad de cuidado de enfermeria en el Servicio de Emergencia de un hospital publico de Lima, 2025”
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Formulacion del problema Objetivos Hipdtesis \_/arlat?les/ Tipoy dl’se_no
dimensiones metodologico
Problema general: Objetivo general: Hipotesis general Variable 1 Aplicada
Determinar la relacion entre el estrés  H1: Existe relacion Estrés laboral Disefio no
¢Cual es la relacion entre el laboral con la calidad de cuidado del  significativa del estrés laboral Dimensiones: experimental
estrés laboral con la calidad profesional de enfermeria en el area  con la calidad de cuidado de la - Ambiente Nivel de
del cuidado del profesional de emergencias de un hospital. enfermera en el area de fisico alcance
de enfermeria en el area de emergencias de un hospital. - Ambiente correlacional
emergencias de un hospital Ho: No existe relacion psicolégico  Corte
de Lima, 2025? significativa del estrés laboral - Ambiente transversal.
con calidad de cuidado de la social
enfermera en el area de
_ emergencias de un Hospital.
Pr(?blemas especifl_cos Objetivos especificos:
¢Como se relaciona 1a - qentificar Ia relacién de la dimensién  Hipotesis especifica Poblacion,
dimension ambiente fisico ,piente fisico con la calidad de  H1: Existe relacion muestra y
con la calidad del cuidado ¢ ;540 del profesional de enfermeria  significativa de la dimension muestreo:

del profesional de

en el area de emergencias.
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enfermeria en el area de
emergencias?

¢Como se relaciona la
dimension ambiente

psicolégico con la calidad
del cuidado del profesional
de enfermeria en el area de
emergencias?

¢Cémo se relaciona la
dimension ambiente social
con la calidad del cuidado
del profesional de
enfermeria en el area de
emergencias?

Identificar la relacion de la dimension
ambiente psicoldgico con la calidad
de cuidado del profesional de
enfermeria en el area de emergencias.
Identificar la relacion de la dimensién
ambiente social con la calidad de
cuidado del profesional de enfermeria
en el area de emergencias.

ambiente fisico con la calidad
de cuidado de la enfermera en
el area de emergencias de un
hospital.

H1: Existe relacion
significativa de la dimension
ambiente psicolégico con la
calidad de cuidado de Ia
enfermera en el area de
emergencias de un hospital.

H1: Existe relacién
significativa de la dimension
ambiente social con la calidad
de cuidado de la enfermera en
el area de emergencias de un
hospital.

de

Variable 2:
Calidad de cuidado
del profesional
enfermeria
Dimensiones:
- Técnico
cientifico
- Humano
- Entorno

La poblacion
total es de 65

enfermeros que
laboran en el
area de
emergencia de
un hospital
publico. En
cuanto a la
muestra se
considera a
toda la
poblacion,

asimismo, se
empleard una

muestra no
probabilistica
por
conveniencia.
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Anexo 2. Instrumentos

CUESTIONARIO DE ESTRES LABORAL

PRESENTACION:

Buen dia estimado(a) colega, mi nombre es Jorge Luis Cruz Manchay, enfermero y autor de la
investigacion para “determinar el estrés laboral de los profesionales de enfermeria del Servicio de
Emergencias”. La finalidad es conocer la situacion de estrés laboral de los enfermeros y encontrar
relacion significativa con la calidad de cuidados que brinda a los usuarios, de esta forma plantear
intervenciones para tratar el nivel de estrés y fomentar la comodidad integra del profesional de

salud.

Posteriormente, encontrara una serie de items que debera dar respuesta con franqueza y por medio
de la comprobacion con su experiencia, marque con un aspa (X) la alternativa que esté acorde a su
situacion. Asi también se le recalca que su participacion es libre, las respuestas seran anénimas y

confidenciales.

CONTENIDO A. DATOS GENERALES DE LOS ENFERMEROS(AS)
1. Edad:  afios
2. Sexo: a) masculino  b) femenino
3. Estado Civil:
a). Soltero(a) b). Casado(a) c). Divorciado(a) d). Conviviente e). Viudo(a)
4. Cuenta con una especialidad: a). Si  b). No
5. Tiempo laboral en el Servicio de Emergencias: __ afios

6. Condicion laboral:
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a). Nombrado b). Contratado c¢). CAS  d). Tercero

CONTENIDO B. PREGUNTAS SOBRE DISPOSICIONES QUE OCURREN EN EL

SERVICIO DE EMERGENCIAS USUALMENTE

Marque con un aspa (X) en el casillero segin considere que ocurre tal disposicion en el servicio

de Emergencias.

NUNCA (1), CASI NUNCA (2), A VECES (3), CASI SIEMPRE (4), SIEMPRE (5)
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AMBIENTE FISICO

“Nunca”

“Casi
nunca”

GGA
veces”

“Casi
siempre”’

“Siempre”

1.Tiene muchas tareas no

relacionadas con la enfermeria.

que realizar

2.Le falta tiempo para completar todos sus
cuidados como enfermero(a).

3.Ha sido transferido a otra unidad con escasez

de personal.

4.Hay insuficiente cubrir

adecuadamente el trabajo en el servicio.

personal para

AMBIENTE PSICOLOGICO

5.Le afecta conversar con un/a paciente sobre su

muerte inminente.

6.0bservar el sufrimiento de un/a paciente le

conmueve

7.La muerte de un/a paciente con quien entablé

una relacion estrecha, le es dificil superar.

8.La muerte de un/a paciente le entristece.

9.Tomar una decisidn con respecto a un paciente
cuando el medico no estd disponible, le

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

frustracion.

11.Le falta oportunidades para expresar a otras
personas de su unidad sentimientos negativos

hacia los pacientes.

12.No sentirse preparado/a par ayudar a los
familiares de los pacientes en sus necesidades

emocionales, le desmoraliza.

13.La incertidumbre de no saber el
funcionamiento de un equipo técnico

especializado, le confunde.

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

emaocional.

15.Realizar ~ procedimientos  que  seran
experiencias dolorosas para los pacientes, le

causa temor.

16.No poder comunicar a un paciente 0 a su
familia sobre su condicion médica o su

tratamiento, le fastidia de sobremanera.

17.El miedo a cometer un error en el tratamiento

de un/a paciente, le asusta.

18.Tiene sentimientos de culpa al no tener una
preparacion adecuada para ayudar a los

pacientes en el campo emocional.
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19.Tiene falta de oportunidades de hablar
abiertamente con otras de la unidad sobre

problemas relacionados a los pacientes.

20.Siente impotencia ante el caso de un paciente

gue no presenta mejoria.

21.Las averias de equipo técnico (ordenador,
instrumentos y equipos electronicos, etc) le

irritan demasiado

22.La falta de disponibilidad de personal y la
atencion fuera de horario a los pacientes, le

hacen perder la cordura.

23.La ausencia de un médico al producirse la

muerte de un paciente, le da miedo.

24.La ausencia de un médico en una urgencia

médica, le produce panico.

AMBIENTE SOCIAL

25.Tiene conflictos con un médico o un colega

enfermero.

26.Ser criticado por un médico le enfurece.

27.El estar en desacuerdo con el médico por el

tratamiento indicado 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.
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29.Critica usted la informacién inadecuada que
da el meédico sobre la situacion médica de un

paciente.

30.Tiene conflictos con el/la supervisor/a.

31.Las dificultades al trabajar con un/a
enfermero/a o algunos 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.Se le dificulta trabajar con un/a enfermero/a
o0 algunos en particular que sean externos a su

unidad.

34.Ser criticado/a por un supervisor, le produce

sentimientos de odio.
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GUIA DE OBSERVACION SOBRE NIVEL DE CALIDAD DEL CUIDADO

Instrucciones: Este instrumento tiene por finalidad “determinar la calidad de cuidado que brinda
el profesional de enfermeria en el servicio de emergencia de un hospital puablico”. Segun los

estandares de atencion siguientes marque con un aspa (X) lo observado.

“Nunca” (N) “A veces” (AV) “Siempre” (S)

Frecuencia
Dimensiones: Técnico cientifico, Humano y Entorno

N |AV| S
16

1.Revisa la historia clinica y/o registros antes de iniciar la atencion

2.Al iniciar su turno la enfermera saluda cordialmente.

3.La enfermera(o) realiza el control de los signos vitales (PA, FC y FR) en

cada turno.

4.La enfermera(0) registra las indicaciones médicas en el Kardex.

5.Antes de administrar el tratamiento prescrito la enfermera informa al

familiar o al paciente sobre el medicamento a administrar

6.La enfermera(o) administra el tratamiento a la hora indicada

7.La enfermera(o) registra en las hojas de notas de enfermeria sus

intervenciones durante su turno.

8.La enfermera(o) indica al personal de apoyo que le ayude con los

pacientes cuando ella se encuentra ocupada.

9.La enfermera(o) realiza el lavado de manos antes y después de realizar




algun procedimiento.

10.La enfermera(o) se preocupa y brinda comodidad al paciente y/o

familiar.

11.Laenfermera(o) responde cordialmente ante alguna duda del familiar del
paciente.

12.La enfermera(o) hace participar a los familiares en el cuidado del

paciente.

13.La enfermera(0) respeta la privacidad del paciente durante su estancia

en el hospital.

14.La enfermera(0) orienta sobre las indicaciones médicas del paciente al

mismo y/o a los familiares.

15.La enfermera(o) mantiene buenas relaciones interpersonales con el

personal, paciente y familia

16.La enfermera(o) lo llama por su nombre

17.La enfermera(o) presta atencidn al paciente cuando se dirige a ella

18.La enfermera(0) pregunta al paciente como se encuentra cuando ingresa

a la habitacion.

19.La enfermera(0) se interesa por la forma como el problema de salud

afecta a la familia del paciente.

20.La enfermera(o) estrecha la mano o sonrie con el paciente.
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Anexo 3. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO PARA PARTICIPAR DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Titulo del proyecto: “ESTRES LABORAL Y CALIDAD DE CUIDADO DEL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN EL AREA DE EMERGENCIAS, DE UN

HOSPITAL PUBLICO, LIMA 2025

Investigador: Lic. Jorge Luis Cruz Manchay

Proposito del estudio

El estudio titulado: “Estrés laboral y calidad de cuidado del profesional de enfermeria en el
area de emergencias de un hospital publico, Lima 2025 desarrollado por el Licenciado en
Enfermeria Jorge Luis Cruz Manchay, tiene como propdésito determinar la relacién entre el
estrés laboral y calidad de atencion del profesional de enfermeria en el area de emergencias de
un hospital pablico. Su ejecucion permitird generar un conocimiento nuevo, asimismo,
contribuye a la comunidad cientifica porque se describird la relacion e interacciéon de las
variables con el fin de generar e implementar diversas estrategias que fortaleceran e

incrementaran la calidad de atencion.

Beneficios por participar: El participante del estudio de investigacion cuenta con la posibilidad
de conocer los resultados del estudio, asimismo, puede acceder de forma inmediata a talleres
que permitan mitigar el fendmeno encontrado a partir de la base de datos, por otro lado, sera

participe de un estudio esencial, que generara un aporte a la comunidad cientifica.

Inconvenientes y riesgos: No cuenta con ningln riesgo, dado que solo es responder un

cuestionario
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Costo por participar: Ninguno.

Renuencia: El participante del estudio de investigacion, puede ejercer en cualquier momento
su derecho de autonomia y de rechazar y/o abandonar el estudio, lo cual se hace de
conocimiento que no existe ninguna sancion monetaria ni de cargo a jefatura, dado que en este

estudio se respeta y esté alineado al principio de la autonomia.

Confidencialidad: Se guardara la informacion solo con codigos. De ser publicados los

resultados de este estudio, no se mostrara los datos de los participantes.

Derechos del participante: Puede retirarse de manera voluntaria sin perjuicio alguno en
cualquier tiempo del estudio. Si surgieran dudas de la investigacion, consultar de manera

inmediata con el investigador Jorge Luis Cruz Manchay, celular: 980773752.

CONSENTIMIENTO

Acepto participar de manera voluntaria comprendiendo el objetivo del proyecto. También
entiendo mi libertad de poder decidir si participar o no en el transcurso de la aplicacién del

cuestionario.

Firma del participante:
DNI:
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