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RESUMEN

Objetivo: Determinar el vinculo gque existe entre la resiliencia y estrés laboral en el personal
enfermero del servicio de emergencia de un establecimiento hospitalario estatal de Lima.
Metodologia: Respecto del tipo de investigacion atafiera a la aplicada, lo que respecta del
enfoque incumbira al cuantitativo, y por ultimo, el disefio competera al no experimental,
transversal y correlacional. Respecto de la poblacion se encontrard conformada por 125
miembros del personal enfermero, con una muestra de 95 profesionales, los que fueron
establecidos por el muestreo probabilistico. Técnicas y Dispositivos de Levantamiento de
Data: En la exploracién como técnica se ejecutara la conocida encuesta, administrandose los
dispositivos denominados Escala de Resiliencia de Young y Wagnild, y Nursing Stress Scale
(NSS), los que reportaron indicadores de Alpha de Cronbach con guarismos de 0,94, y 0,95
correspondientemente. Procedimiento y Analisis Estadistico: El insumo cuantitativo que se
recoja se organizara en Excel a efecto de desarrollar un control, y organizacién respectiva;
posterior a esto, se tratara la informacién en SPSS, para la valoracién de las variables, se
desarrollara la evaluacion de correlacion que facilitard el establecer si existe o no relacion
entre las variables abordadas. Las resultantes halladas seran plasmadas en tablas de
frecuencias, medidas de tendencia central, y dispersiones, expresandose estos en los graficos

y tablas respectivos.

Palabras Clave: “Estrés ocupacional”, “Resiliencia Psicologica”, “Enfermeras y
Enfermeros”, “Servicios Médicos de Urgencias”.
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ABSTRACT

Objective: To determine the link between resilience if occupational stress in potential nurse on
the emergencys services from a states hospital in Lima.Methodology: Regarding the types of
research pertaining to these applied this approaching would be being quantitatives, or finally, this
work could be clear with all experimental, correlational, and sectional cross. Regarding the
people, it would be make-up of 125 members of the potential nursing population, with a sample
of ninety-five professionals, which were established by probability sampling. Data Collection
Techniques and Diapositives: this exploration would be being technique, the survey would be
executed, administering the devices told Young and Wagnild Resilience Scale, and Nursing
Stress Scale (NSS), which reported Cronbach Alpha indicators on values of 0.94, and 0.95
correspondingly. Statistical Procedure and Analysis: That collected data could be clearly
organized in Excel to develop a control and corresponding organization; after this, the
information will be processed in SPSS to evaluate the variables. A correlation analysis would be
performed to determine whether a relationship exists between the variables addressed. The results
would be presented on frequency tables, measures of central tendency, and dispersions, and

would be expressed on these corresponding graphs and tables.

Key Words: “Occupational Stress”, “Resilience, Psychological”, “Nurses”, “Emergency
Medical Servicies”
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I. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del Problema

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el 2021, identifico el estrés laboral (EL) como
un sindrome frecuente que perjudica el bienestar de 01 de cada 05 prestadores de servicios en el
mundo. Ademas, preciso que afecta en su gran mayoria al personal de salud con una alta
prevalencia que oscila entre el 25 al 74%, lo que pone en riesgo su bienestar, salud, e integridad
por las repercusiones perjudiciales para la salud mental, y fisica, y a la vez, genera un impacto

negativo y significativo en la prestacion asistencial que se brinda a los pacientes (1).

Por su parte, la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), el 2022, también reconoce el
EL en enfermeria como un problema relevante en el orbe, estimandose que esta afectacion impacta
en el 40% de enfermeros. Precisandose que, el estrés en enfermeria puede ser generado por
diversos factores, entre los que se consideran: la sobrecarga de trabajo, las condiciones
desfavorables para el ejercicio de sus funciones y competencias, limitada asignacién de personal,
limitada asignacion de insumos, materiales y/o equipos, turnos rotativos, falta de apoyo de los

superiores, entre otros (2).

En Europa, en una exploracion realizada el 2022, se report6 que el 44,1% de enfermeros son
afectados por el EL, los que reportan riesgos directos que se han relacionado con: tensién muscular,
incremento de presion sanguinea y ritmo cardiaco, dolores de cabeza, tension arterial, trastornos
digestivos, cardiopatias, e inclusive, enojo, irritabilidad, miedo, disminucion de la productividad,

dificultad para solucionar problemas, presentar atencion disminuida, entre muchos otros (3).
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En el mismo sentido, en América Latina, en una pesquisa desarrollada el 2022, se reportd que
el personal enfermero presenta una prevalencia que oscila en el rango del 30 al 40%, sin embargo,
existen regiones como Mexico, Brasil, y Ecuador que en tiempos de pandemia por COVID 19,
alcanzaron picos de hasta el 75%, los que generaron impactos negativos recurrentes, tales como:
trastornos del suefio, soledad y aislamiento, alteraciones emocionales, frustracion,

despersonalizacion, entre otros (4).

En el &mbito de nuestro pais, en una investigacion efectuada el 2023, se ratificd que el EL se
habia constituido en un algido padecimiento que perjudica la salud del trabajador y su rendimiento
laboral. Dentro de los grupos ocupacionales mas afectados se encontraban el personal de salud,
presentado mayor afectacion los profesionales de enfermeria con aproximadamente el 44.1 % del

total de profesionales que laboran (4).

En un hospital publico, ubicado en el cono sur de la ciudad de Lima, de acuerdo con un estudio
realizado el periodo 2021, se evidencio que, el 57.89 % de los profesionales de enfermeria
presentaron un nivel alto de estrés laboral, presentdndose mayor incidencia de afectacién en la
dimension comportamental con un nivel medio en el 82,6% de la poblacion en estudio, seguido de

dimensidn psicoldgica nivel medio 58,7%, y la dimension fisica nivel medio 55,9%, (5).

Como se puede observar, el EL constituye una afeccion de alta frecuencia que, afecta tanto la
salud mental como la fisica del personal enfermero en el mundo, y en forma acentuada en nuestro

pais. Esta problematica actualmente se ha agudizado, entre otros aspectos, por la actual crisis
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sanitaria generada por la mala gestion de los sistemas sanitarios. Ante esta coyuntura, los
enfermeros de los servicios de emergencias se encuentran en riesgo latente o propensos de
experimentar un significativo EL, a consecuencia de los complejos problemas de salud en el que
gjecutan sus tareas. Ademas, presentan influencia: la excesiva carga laboral, asignacion restringida
de equipos de proteccion, escaso respaldo institucional, saturacion de los servicios de emergencia,
entre otros. Lo que provoca agotamiento de moderado a severo que, con el tiempo, afecta el ambito

personal, familiar y profesional del enfermero (6).

Adicionalmente a las afectaciones sefialadas, el EL provoca accidentes laborales, altos indices
de rotacion, absentismo, negligencias, reduccion del nivel productivo, etc. En este mismo orden
de ideas, otras exploraciones reportan que, el EL desencadena que se agrave: los Obices para
gestionar eventos de confrontacion entre subordinados, pares, y/o superiores, asi como, los
inconvenientes para una toma de decisiones adecuadas. No obstante, se observa que pueden surgir
eventos de mayor gravedad, y es que para eludir el estrés severo generado por los diversos factores
expuestos, el personal enfermero especialista en emergencias aminora la comunicaciéon y/o
contacto con el paciente, familia del convaleciente, y el propio entorno laboral. Lo que puede

afectar severamente la calidad del cuidado enfermero que se brinda (7).

La resultante de este desequilibrio emocional afecta de manera negativa la calidad del cuidado
otorgado no solo del paciente, sino tambien, del entorno y clima organizacional. Por tal, en el
aspecto organizativo interno de la institucion se puede menguar la especialidad de emergencias,
como efecto de distracciones, limitada concentracion, falta de cuidado, prioridades extraviadas,

limitada congruencia, y/o no alinearse a las metas terapéuticas. Este desface incide directamente
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de forma negativa en el proceso de atencidn de enfermeria en este servicio critico, haciendo que
se llegue a obtener valoraciones, registros, y/o resultados erréneos que pueden agudizar la

complejidad que presenten los pacientes, lo que puede generar consecuencias graves para este (8).

Complementariamente a lo expuesto, los enfermeros de los servicios de emergencias se
encuentran en una situacion en la que se puede esperar que pugnen con factores de estrés
adicionales, entre los que se consideran: reacciones de violencia verbal y fisica de los pacientes
ante la atencion gue se procura otorgar, modificaciones imprevistas en las circunstancias de los
pacientes, eventos traumaticos a consecuencias de muertes subitas, nimeros imprevistos de
pacientes en cualquier momento, entre muchos otros. Estos aspectos hacen que la enfermeria de

emergencias sea considerada una especialidad muy estresante (9).

El desarrollar medidas de afrontamiento como la capacidad de resiliencia ante el estrés
garantizara un tratamiento digno y de alta calidad para los pacientes; lo que repercutird en una
mejora sustancial en el nivel cualitativo de la vida laboral y motivacion para el trabajo en el
profesional enfermero que trabaja en la emergencia. Sin embargo, hay que considerar que existen
escasos estudios referidos a la capacidad de resiliencia en el personal de enfermeria, pese a que
son los profesionales mas involucrados en estar directamente en contacto con personas que tienen
diagnosticos desfavorables en muchos casos en sus ultimos dias vitales, frente a estas situaciones
se ven obligados en muchos casos a experimentar un estado resiliente, sumado a esto la situacion

hostil en el trabajo que se presenta a menudo (10).
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La presente pesquisa se efectuard en un centro hospitalario estatal situado en la region Lima
Metropolitana, donde se realiza prestacion asistencial de emergencia a aproximadamente 4 865
pacientes durante el periodo anual, en los que se hace evidente una amplia variedad de problemas
que afectan la salud, lo que genera : sobrecarga del servicio, capacidad atencional reducida por la
limitacion de insumos, materiales y/o equipos. Lo que podria provocar que se intensifiquen tanto
las afecciones emocionales como fisicas ya existentes en el personal enfermero. Por tal, es
fundamental tomar referencia de los niveles de estrés que presenta el personal enfermero en las
unidades de emergencia, y cual es el vinculo que vigente con el nivel de resiliencia que disponen,
con el propdsito de brindar afrontamiento y/o abordaje correspondiente a los hallazgos, brechas

y/o demandas que se puedan detectar.

1.2. Formulacién del Problema

1.2.1. Problema General
¢Cual es el vinculo existente entre la resiliencia y el EL en enfermeros de la unidad de emergencia

de un establecimiento hospitalario estatal de Lima, 2025?

1.2.2. Problemas especificos
¢Cuadl es el vinculo que existe entre la resiliencia, segin la dimension ecuanimidad y EL en

enfermeros, servicio de emergencias de un establecimiento hospitalario estatal de Lima 2025?

¢Cual es el vinculo que existe entre la resiliencia, de acuerdo con la dimension sentirse bien solo
y EL enfermeros, servicio de emergencias de un establecimiento hospitalario estatal de Lima

2025?
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¢Cual es el vinculo que existe entre la resiliencia de acuerdo con la dimension confianza en si
mismo y EL en enfermeros del servicio de emergencias de un establecimiento hospitalario estatal

de Lima 2025?

¢Cual es vinculo que existe entre la resiliencia, de acuerdo con la dimension perseverancia 'y EL
en enfermeros del servicio de emergencias de un establecimiento hospitalario estatal de Lima

20257

¢Cual es el vinculo que existe entre la resiliencia, de acuerdo con la dimension satisfaccion
personal y EL en enfermeros del servicio de emergencias de un establecimiento hospitalario estatal

de Lima 2025?

1.3. Objetivos de la Investigacion

1.3.1. Objetivos General
Establecer el vinculo existente entre la resiliencia y EL en enfermeros del servicio de emergencias

de un establecimiento hospitalario estatal en Lima

Objetivos Especificos

Determinar cual es el vinculo que rige entre la resiliencia de acuerdo con la dimension ecuanimidad
y el EL en enfermeros de la unidad de emergencias de un establecimiento hospitalario estatal de

Lima.

Determinar cudl es el vinculo que rige entre la resiliencia de acuerdo con la dimension sentirse
bien solo y el EL en enfermeros del servicio de emergencias de un establecimiento hospitalario

estatal de Lima.
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Determinar cual es el vinculo que rige entre la resiliencia de acuerdo con la dimensién confianza
en si mismo y el EL en enfermeros del servicio de emergencias de un establecimiento hospitalario

estatal de Lima.

Determinar cual es el vinculo que rige entre la resiliencia de acuerdo con la dimension
perseverancia y el EL en enfermeros del servicio de emergencias de un establecimiento

hospitalario estatal de Lima.

Determinar cual es el vinculo que rige entre la resiliencia de acuerdo con la dimension satisfaccion
personal y el EL en enfermeros del servicio de emergencias de un establecimiento hospitalario

estatal de Lima.

1.4. Justificaciones de la Investigacion

Tedrica
La presente investigacion viabilizara el otorgamiento de capacidades cognitivas
(conocimientos) respecto del estado real cuantitativo de las variables EL y resiliencia desde el
prisma del potencial de enfermeria que presta labores en la unidad de emergencias, facilitando el
aspecto en referencia, tomar referencia de la problematica concreta que subsistente en los

profesionales enfermeros en el &mbito de emergencias.

Complementariamente, podemos mencionar que la presente exploracién va a contribuir
directamente a la teoria existente, refrendando la Teoria de los Procesos Cognoscitivos, formulada

e implementada por los tratadistas Folkman y Lazarus. La teoria en referencia evalia como las
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variaciones de tipo individual aportan significativas contribuciones en la exploracion sobre el EL.
En aspecto general, el estrés psicologico es concebido como la resultante de la interaccién entre
una personay su entorno; esta interaccion puede ser considerada como desbordante o0 amenazadora
a las propias potencialidades que dispone un individuo. En el marco de este proceso, la valoracion
del EL es recomendable que se ejecuta a traves de la evaluacion mental inmediata o mediata del
individuo ante diferentes eventos estresantes, de manera que se pueda establecer de forma
adecuada el verdadero nivel de impacto que presenta un individuo en determinadas circunstancias.
De manera que por intermedio de las estrategias de afrontamiento adecuadas se pueda hacer frente

de forma efectiva a las demandas que se presenten.

1.4.1. Metodoldgica

Atafiera al disefio correlacional, el que considera el vinculo que existe entre las variables estrés
laboral y resiliencia, lo que aportara en el enriquecimiento del campo de exploracion relacionado
con el cuidado de enfermeria en las areas de emergencias, implementado para el aspecto en
mencion dispositivos con niveles de validacion y confiabilidad reconocidos tanto en el ambito
nacional como internacional, y que cumplen los estdndares académicos exigidos en la

investigacion cientifica.

Por otro lado, esta pesquisa podréa servir de soporte bibliografico a futuros exploradores que

opten por seguir dentro del campo de exploracion que se desarrolla en la vigente pesquisa.
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1.4.2. Practica

Informara el estado actual o vigente del equipo de enfermeria del servicio de urgencias en
relacion con el nivel de estrés laboral y la capacidad de resiliencia. Estos hallazgos obtenidos
inicialmente permitirdn a los enfermeros participantes en la encuesta identificar el verdadero
impacto del estrés y la resiliencia que manifiestan tanto de manera individual como en equipo.
Esta divulgacion de resultados sera un factor reflexivo para reforzar o potenciar las actividades

correctamente realizadas, pero también para reorientar y/o reestructurar las que lo requieran.

Asu ve, estos hallazgos incluso podrian ser enviados a los departamentos de calidad y/o
formacion de la entidad en la que se realiza el estudio, para que analicen el problemay de estimarlo
pertinente desarrollar e implementar un plan de trabajo que aborde y contribuya en la solucion de

los hallazgos reportados.

1.5. Delimitacion de la investigacion

1.5.1. Temporal

Esta comprendido en los meses de enero a mayo del 2025.

1.5.2. Espacio

Se implementara en la unidad de emergencias del establecimiento hospitalario conocido
como Maria Auxiliadora de la ciudad de Lima con profesionales de enfermeria especialistas en

emergencias.
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1.5.3 Poblacién

La exploracion se hara efectiva en enfermeros que labora asistencialmente
exclusivamente en la sala de emergencias del establecimiento hospitalario Maria Auxiliadora de

Lima.

Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Internacionales

Kamari (11), el 2025, en la exploracion efectuada en Iran, cuyo fin correspondié a
“establecer como se relaciona la resiliencia y el estrés laboral en enfermeros del servicio de
emergencias de un hospital de Kermanshah”, se aplicé un disefio que correspondi6 al transversal
y correlacional, en una muestra equivalente a 316 enfermeros, en los que se aplicaron 02 escalas
que correspondieron a la escalas de resiliencia de Connor/Davidson, y estrés percibido. La
resultante revelo que, la puntuacién media del estrés laboral y la resiliencia correspondieron a 26,9,
y 64,0%, respectivamente, lo que refiere niveles moderados tanto para el estrés como para la
resiliencia. También, se hallaron relaciones significativas entre el nivel educativo, la
responsabilidad ante urgencias, el trabajo por turnos, y la resiliencia (P<0.01). Ademas, la
educacion, nimero de hijos, y situacion laboral se relacionaron con el estrés psicoldgico (P<0.01).
Se concluyo que, rigio una relacién de tipo inversa entre el EL y la resiliencia con valores (r=-
1.123, P=0,029). Ademas, se precisé que las horas extras se relacionaron de forma directa con la

resiliencia, y la edad de manera inversa con el estrés mental.



22

Shouzhi y Hongging (12), el 2025, en su pesquisa realizada en China, cuyo propdsito
correspondio a “explorar las correlaciones entre el estrés postraumatico, la resiliencia, y el apoyo
organizacional que perciben enfermeras del servicio de emergencias en hospitales terciarios ”, el
gue conto con un disefio correlacional y transversal, se aplico a una muestra de 213 enfermeros, a
los que se les administro la version china de la escala de autoevaluacion del estrés postraumatico,
escala de resiliencia, y escala de apoyo organizacional. La resultante evidencié que, el estrés
postraumatico present6 una media de 46,67 + 7,27, la resiliencia evidencio una media de 3,49 +
0,38, mientras que al apoyo organizacional le correspondié una media de 3,32+ 0,63, lo que
trasluce que el estrés postraumatico necesita de atencidn prioritaria, y la resiliencia y el apoyo
organizacional se perciben moderados. Se concluyd que, el estrés postraumatico se correlaciond

de forma negativa con la resiliencia profesional y el apoyo organizacional (p< 0,05)

Ye et al (13), el 2025, en su estudio ejecutado en China, cuya finalidad fue “identificar las
interrelaciones y elementos centrales del estrés laboral y la resiliencia en enfermeras de
emergencias de Zhejiang”, en el que la metodologia aplicada correspondid en cuanto al enfoque
al cuantitativo, y el disefio correspondi6 al transversal y correlacional, aplicado en muestra
equivalente a 990 enfermeros, los que fueron sometidos a los instrumentos que se indican: la escala
de estrés para enfermeros de emergencias, y escala de resiliencia para personal de salud. La
resultante refirio que, en 65% de profesionales enfermeros los aspectos que agudizaron su grado
estrés se relaciond con la agresion fisica y ser testigo de esta. Entre los elementos claves de la
resiliencia el 45% de enfermeros preciso que la capacidad de asimilar las criticas y regulacion
emocional aportd para alcanzar una adecuada resiliencia. Se concluy6 que, existe una relacion

negativa directa expresada con valor de r=-0.532, y un p=0.001.
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Zhou et al. (14), el 2023, en su investigacion ejecutada en China, cuyo fin correspondio a
“explorar la relacion que existe entre el estrés laboral, resiliencia, e implicacion en el trabajo del
personal enfermero de los servicios de emergencia de 4 hospitales de Shandong”, en la que se
aplico el enfoque cuantitativo, respecto del disefio correspondié al correlacional y transversal, la
muestra tratada equivalio a 187 enfermeros, a los que se les aplicé como instrumentos la escala de
factores estresantes para enfermeras de emergencia, la escala de resiliencia en profesional
sanitario, y la escala de implicancia laboral. Los resultados indicaron que, la puntuacién media
para el estrés laboral, implicacion en el trabajo y resiliencia en los enfermeros fue de 81,07;55,46;
y 67,28 correspondientemente. Ademas, se observé que, la resiliencia, implicacion laboral, y el
turno de trabajo constituyeron factores estadisticos significativos que incidieron en el nivel de
estrés laboral con valores observados de (R2=17.5%, F=5,386, p<r 0,001). Por lo tanto, existe

correlacion negativa ,entre la resiliencia del equipo y estrés; e implicacion laboral.

Zaki et al. (15), el 2022, en su pesquisa desarrollada en Egipto, cuyo proposito correspondid
a “establecer la relacién entre el estrés, burnout, y la resiliencia en enfermeros del departamento
de emergencias en un hospital del Cairo”, la exploracion presentd como enfoque el cuantitativo, y
el disefio se enmarcé en el disefio correlacional y descriptivo, el que se aplic a una muestra de
120 enfermeros, a los que se les administré como instrumentos la escala de resiliencia para adultos,
la escala de estrés percibido, y escala de Copenhague burnout. Los resultados reportaron que
92,5% presento un nivel de estrés alto, y 7,5% bajo. Por otro lado, los niveles de resiliencia fueron
24.2% alto, y 75,8% bajo, y respecto del burnout el 87,5% presentd un nivel alto, y 12,5% bajo.
Se concluyé que, existe una correlacion negativa moderada entre la resiliencia y el estrés, y una

correlacion negativa alta entre la resiliencia y el burnout con valores equivalentes a r=-0.643, y -
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0.775 y un p=0.001 respectivamente. Tambien, se observo una correlacion positiva fuerte entre el

estres y el burnout con valores de r=0.839, y p=0.001.

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Marchena (16), el 2024, en su exploracion efectuada en Lima, cuyo fin correspondio a
“establecer el vinculo relacional entre la resiliencia y el estrés laboral en los profesionales
enfermeros de servicios de emergencias durante la pandemia por COVID 19 en un hospital
publico”, se aplic6 como disefio el descriptivo y correlacional, en una muestra equivalente a 112
enfermeros, en la que se administraron 02 escalas que correspondieron a Young y Wanild, y
Nursing Stress Scale. La resultante revelo que, existe un grado de estrés laboral bajo en 29.5% de
enfermeros, intermedio en el 12.5%, moderado en el 33%, y alto en el 25%. En tanto que, se
observo respecto de la resiliencia un nivel bajo en el 37.5%, medio en el 27.7%, y alto en el 34.8%.
Por ultimo, se revel6 que existe correlacion significativa e inversa entre las variables abordadas en
la pesquisa, lo que refiere que, a menor grado de estrés laboral, es mayor el grado de resiliencia

que se manifiesta en el personal enfermero.

Ccorahua y Rodolfo (17), el 2023, en su pesquisa realizada en Lima, cuyo propoésito
correspondio a “identificar la relacion existente entre la resiliencia, y el estrés laboral en
profesionales enfermeros en servicios de emergencia durante la pandemia por COVID 19 en un
hospital estatal”, el que contd con un disefio de tipo observacional correlacional y transversal, el
que se aplico a una muestra de 82 enfermeros, a los que se les administro la escala de resiliencia
de Young y Wagnild y la escala de estrés laboral en enfermeras. La resultante que se reporté indico

que, en relacion con el estrés laboral existe un nivel medio en 45,1%, bajo en 42,7%, vy alto en el
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12,2%. En tanto, la resiliencia evidencio un nivel bajo en 12,2%, medio en 78%%, y alto 9,8%.
Por ultimo, se establecid, que existe correlacion positiva significativa entre las variables valoradas

en la exploracion.

Barreto y Arévalo (18), el 2023, en su estudio ejecutado en Lima, cuya finalidad fue
“establecer la relacion entre el deterioro en la salud mental, el estrés, y la resiliencia en enfermeros
de servicios de emergencias de dos hospitales”, la metodologia fue la aplicada, en cuanto al
enfoque fue el cuantitativo, y el disefio correspondid al descriptivo y correlacional, aplicado en
una muestra de 150 enfermeros, a los que se les aplico los instrumentos;:escala de resiliencia RS-
14, test de Goldberg y Nursing Stress Scale. La resultante arrojé que, existio una muy alta
resiliencia en el 64,7%, exposicion minima al estrés laboral en el 60,7%, y bajo deterioro de la
salud mental en 84%. Se concluy6 que, existe una correlacion positiva entre el estrés y la salud
mental (sig. 0,000), correlacion negativa entre la resiliencia y la salud mental (0,000), y una

correlacion negativa entre la resiliencia y el estrés (sig. 0,000).

Rodriguez (19), el 2024, en su investigacion ejecutada en Cusco, cuyo fin correspondi6 a
“detectar la influencia que ejerce la resiliencia sobre el estrés laboral en el personal enfermero que
presta labores en la unidad de emergencia de un hospital en Cusco”, en la que se aplico el enfoque
cuantitativo, respecto del disefio correspondi6 al no experimental, correlacional y transversal, la
muestra tratada equivalio a 357 enfermeros, a los que se les aplicO como instrumentos el
cuestionario de resiliencia de Young y Wagnild, y la escala de estrés laboral de la Organizacion
Internacional del Trabajo. Los resultados establecieron que, 50% de enfermeros manifestaron un

nivel alto de resiliencia, 47% medio, y 3% bajo. En tanto que, el 90% manifesto un nivel alto de
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estres, 9% medio, y solo 1% bajo. Se pudo concluir que, la resiliencia ejecutd influencia
representativa en el personal enfermero con estrés laboral, con valor equivalente de p-valor =0.001

< 0=0.05.

Huamani (20), el 2023, en su estudio ejecutado en Ayacucho, cuya finalidad fue “establecer
el vinculo entre la resiliencia y el estrés laboral en el personal enfermero de areas criticas de un
nosocomio de Ayacucho”, en el que la metodologia correspondio a la aplicada, el enfoque al
cuantitativo, y el disefio al descriptivo y correlacional, aplicado en una muestra de 63 enfermeros,
a los que se les aplico los instrumentos que se indican: escala de resiliencia de Young y Wanild, y
el inventario burnout maslach. La resultante refirié que, 76% de enfermeros evidencio un nivel
alto de resiliencia, 11% bajo, y 13% regular, respecto del estrés el 52%.presento un nivel
moderado, 43% leve, y 6% severo. Se concluy6 que, existe una correlacion inversa y moderada

(r=-0.469) entre las variables tratadas en el estudio.

2.1. Bases Tedricas
2.2.1. Resiliencia

2.2.1.1. Definicion de la Resiliencia

Se define la resiliencia como:

La resiliencia es la capacidad para adaptarse a las situaciones adversas con resultados

positivos (21).

Es la capacidad universal del ser humano de afrontar las dificultades de la vida, superarlas

o ser transformado por estas (22).
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Es una de las caracteristicas de la personalidad que adecua el efecto regularmente negativo
de las situaciones adversas o el estrés, promoviéndose asi la adaptacion y afrontamiento adecuado

(23).

2.2.1.2. Dimension de la resiliencia

Dimension Ecuanimidad

Menciona una caracteristica de la persona con la que se ejerce control de la conducta y
comportamiento ante las situaciones adversas. Esta caracteristica también se le conoce como

asertividad y/o tolerancia (24).

Dimension Sentirse bien solo

Hace referencia al estado emocional en el que la persona ejerce el derecho de
independizarse fisica y emocionalmente de su entorno social, haciendo que este ejercicio no le
cause efectos negativos, y por el contrario valore en su real dimension su propia compaiiia,

dedicando este momento a aspectos reflexivos y de relax (25).

Dimension Confianza en si mismo

Es la capacidad de la persona de conocer sus potencialidades (conocimientos, habilidades,
destrezas, etc.) y tener la seguridad de que al aplicar estas potencialidades se obtendran resultados

positivos de acuerdo con lo estimado, lo que devendré en beneficio propio o del préjimo (26).

Dimension Perseverancia

Hace referencia a la capacidad de la persona de luchar, insistir y/o persistir ante las

adversidades que se puedan presentarse con la finalidad de alcanzar sus objetivos. Para una
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efectiva aplicacion de esta capacidad, se hace necesario que la persona cuente con un nivel de
madurez adecuado, y cuente con una identidad basica y autoconcepto desarrollado, a efecto que la

no consecucion de los objetivos les afecte psicoldégicamente (27).

Dimensidn Satisfaccion personal

Hace referencia al sentimiento de complacencia y/o alegria ante la consecucion de un logro,
resultado positivo, o situacion alcanzada en la vida propia o del projimo. Se encuentra intimamente
relacionado con la valoracion particular que realiza cada persona. Este sentimiento de
complacencia regularmente trasciende lo econdmico, enfocandose en aspectos intangibles o

emocionales de acuerdo con la calidad o experiencia de vida en cada persona (28).

2.2.1.3. Teoria de la Resiliencia

2.2.1.3.1. Resilienciay salud

El vinculo efectivo entre la salud y la resiliencia se considera un propésito a ser alcanzado,
ya que, hacer una promocion concreta de la resiliencia en los individuos hace que se pueda
garantizar e incrementar en gran proporcion la salud mental, puesto que se aporta para que el
individuo disponga de un enfoque mucho mas alentador durante el ciclo de salud/enfermedad. Esto
se puede dar en virtud que la resiliencia puede prever diversas afecciones mentales, tales como:
depresion, ansiedad, EL, etc. Ademas, que contribuye a compensar los diversos factores que
incrementan el riesgo latente de padecerlas: como son los traumas del pasado, hostigamiento

(bullyng), entre otros (29).

A su vez, puede establecerse que la salud/enfermedad no constituyen conceptualizaciones

opuestas, por el contrario, se puede comprender que una se presenta como consecuencia de la
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pérdida o ausencia de la otra. Ademas, se puede precisar, que la salud es comprendida como un
estado de equilibrio consistente entre el individuo y su entorno. Por ende, también, puede ser
interpretada la salud como un tipo de equilibrio dinamico entre el entorno natural y social, cuerpo
y mente. En el que todo individuo transita por diversidad de eventos, por lo que procura alcanzar
adaptacion y equilibrio para mantener la salud. Siendo la mejor forma de mantener la salud, el

formarse adecuadamente en el desarrollo de la resiliencia (30).

2.2.1.3.2. Caracteristicas de las personas resilientes

Las caracteristicas que destacan e inciden de manera sustancial con el desarrollo de la

resiliencia, corresponden a:

e Ambiente facilitador: incluyen estabilidad en el trabajo y hogar, acceso a la salud, apoyo

emocional, bienestar, limites familiares, apego a las reglas, entre otros.

¢ Fuerza intrapsiquica: incluyen el control de impulsos, el sentirse querido, la autonomia,

la empatia, entre otros.

e Habilidades interpersonales: incluye la solucion de problemas, buena relacion con las

demas personas, la capacidad de planeamiento, y el manejo de situaciones, entre otros (31).

2.2.1.4. Teoria de enfermeriay la resiliencia

Con el proposito de alcanzar un marco referencial de la profesion que viabilice el ubicar la
implementacion de la resiliencia en esta, se plantea teoria esbozada Dorothea Orem la cual resalta
el autocuidado, como una ejecucion de actividades predefinidas teniendo por fin menguar los

elementos de riesgo y eventos que generan la enfermedad en los individuos, lo que conlleva a
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aumentar o mantener el bienestar de estos. Es asi que se evalla el concepto de Agencia de
Autocuidado en los enfermeros, el que es comprendido como la serie de habilidades, cualidades y
aptitudes que procuran alcanzar la integridad humana dentro de su proceso de desarrollo para
obtener un mejor funcionamiento y promover el auto bienestar, para esto los individuos deben
tomar decisiones autbnomamente sobre su salud y su propio cuidado, que los lleven a implementar
acciones preventivas y/o correctivas, las que deben ser adecuadamente alcanzadas por
profesionales especializados, mediante capacitaciones técnicas bajo la metodologia de tedrico —

practica (32).

2.2.2. Estrés Laboral

2.2.2.1. Definicion del Estrés Laboral

De acuerdo con la Organizacion Internacional del Trabajo, el estrés laboral es la reaccion
emocional y fisica a una afectacion que es generada por el desequilibrio entre las demandas y las

capacidades percibidas por una persona para poder afrontar estas demandas (33).

Es la reaccion emocional y fisica a una afectacion o dafio que es generado por el
desequilibrio entre las demandas y las capacidades percibidas por una persona para poder afrontar

estas demandas (34).

Es el conjunto de reacciones fisioldgicas, cognitivas, emocionales, y conductuales del
trabajador a las situaciones adversas o nocivas del contenido, entorno, o la organizacion en el

trabajo (35).

2.2.2.2. Dimension del estrés

Dimension fisica
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Respuesta generada por el organismo en incentivos que estresan, y que regularmente se
genera por la carga de trabajo. Ante una situacion de estrés, el organismo tiene una serie de

reacciones fisioldgicas que suponen la activacion del sistema nervioso (36).

Dimensidn psicoldgica

Surge en un individuo como consecuencia de la alteracion de sus relaciones con el ambiente
que impone al sujeto superar estas demandas 0 exigencias, regularmente generada por la muerte y
sufrimiento, falta de apoyo, entrenamiento inadecuado, entre otros, las cuales objetiva o
subjetivamente resultan amenazantes para €l individuo y sobre las cuales tiene o cree tener poco o

ningun control (37).

Dimension social

Es cualquier suceso, situacion, persona u objeto, que se percibe como estimulo o situacion
que provoca una respuesta de estrés en la persona evaluada, regularmente causado por los

conflictos con superiores jerarquicos o entre pares (38).

2.2.2.3. Teoria del estrés laboral

2.2.2.3.1. Estrés laboral y salud

Como consecuencia de una diversidad de cambios en las entidades y sus propios
procedimientos, el encontrarse expuesto a factores de tipo psicosocial en el entorno laboral se ha
vuelto mas habitual e intenso. Cuando estos cambios son contraproducentes para el desarrollo de
las actividades laborales y para el nivel de la calidad de vida de los individuos se transforman en

un mayor grado de estrés para los trabajadores, especialmente en el ambito de la salud (39).
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Durante los 4 ultimos lustros, se ha presentado un incremento en la preocupacion por las
alteraciones fisicas y emocionales sobre los profesionales de salud y en especial de enfermeria, ya
que las condiciones laborales han implicado sobreexposicion a la carencia de autonomia, a la
afliccion y al deceso, carencia de autoridades técnicas, conflictos interpersonales, etc. Lo que ha
generado un déficit en el estado emocional. Siendo la respuesta individual a este tipo de situaciones
de caréacter psicologicas, sintomatologias como: trastorno del suefio, ansiedad, nauseas, irritacion,
dolor de cabeza, depresion, etc. Lo que puede desencadenar un impacto muy negativo en la calidad
de cuidado y la seguridad en los pacientes. Por tal, es necesario en las instituciones de salud,

adoptar acciones que prevean este impacto negativo en la salud del personal sanitario (40).

2.2.2.3.2. Etapas del estrés laboral

Alerta

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

glandulares, hormonales, respiratorios digestivos, entre otros (41).

Resistencia

Se hace presente en los lapsos que las situaciones estresantes se mantienen, y el individuo
trata de conseguir adaptarse a este. Lo que produce un dafio psiquico y fisico progresivo y
paulatino, es decir, el estresor se mantiene y se dilata en el tiempo, y puede generar que el individuo
se adapte a este, o lo sobrelleve. Sin embargo, la persona ejecuta una resistencia al estresor en

mayor grado que lo normal (42).

Agotamiento
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Se hace evidente cuando la persona se expone a la situacion estresante o estresor de forma
continua y prolongada, generando que se agote la energia de adaptacion de la persona y haciendo
que esta sucumba en su afrontamiento al estrés, desencadenando o haciendo que se desarrolle

probablemente alguna enfermedad (43).

2.2.2.4. Teoria de enfermeriay el estrés laboral

El modelo de adaptacion implementado por Callista Roy representa un instrumento de
suma utilidad para lograr concebir el rol del personal enfermero, y su activa participacion para
menguar los engranajes generadores de estrés. Iniciando de esta linea basal, el modelo expuesto
puede considerarse un instrumento eficiente para hacer frente al estrés, a través de respuestas
adaptativas que contribuyan a mantener la integridad del personal de enfermeria en aspectos de
objetivos de sobrevivencia, desarrollo, generacion, y dominio. Estas tacticas o estrategias se
describen en 4 modalidades adaptativas de esta teoria: (a) Aprender a determinar aspectos
prioritarios en los eventos de caracter obligatorio, urgente, y trascendentes. (b) Desechar los lapsos
de tiempo que no generen provecho o productividad. (c) Aminorar la percepcion de urgencia. y
(d) Avocar lapsos a eventos ludicos. Estas estrategias deben ser prioridad en el quehacer diario de

las enfermeras a efecto de minimizar los niveles del estrés laboral (44).

2.2. Hipotesis
2.3.1. Hipotesis general
Ha: Existe relacion inversa y significativa entre la resiliencia y el estrés laboral en

enfermeros del servicio de emergencia de un hospital puablico de Lima, 2025

Ho: No existe relacion inversa y significativa entre la resiliencia y el estrés laboral en

enfermeros del servicio de emergencia de un hospital publico de Lima, 2025
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2.3.2. Hipotesis especificas
Her: Existe relacion inversa y significativa entre la resiliencia segun la dimension
ecuanimidad y el estrés laboral en enfermeros del servicio de emergencia de un hospital

publico de Lima, 2025

He2: EXiste relacion inversa y significativa entre la resiliencia segun la dimension sentirse
bien soloy el estrés laboral en enfermeros del servicio de emergencia de un hospital publico

de Lima, 2025

Hes: Existe relacion inversa y significativa entre la resiliencia segun la dimension confianza
en si mismo Yy el estrés laboral en enfermeros del servicio de emergencia de un hospital

publico de Lima, 2025

Hes: Existe relacion inversa y significativa entre la resiliencia segun la dimension
perseverancia y el estrés laboral en enfermeros del servicio de emergencia de un hospital

publico de Lima, 2025

Hes: Existe relacion inversa y significativa entre la resiliencia segun la dimension
satisfaccion personal y el estrés laboral en enfermeros del servicio de emergencia de un

hospital publico de Lima, 2025



35

I1l. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion
El método de la investigacion corresponde al método hipotético deductivo ya que
combinara el aspecto reflexivo racional con la observacion de caracter empirica a efecto de

obtener conocimiento (45).

3.2. Enfoque de la Investigacion
Correspondera al cuantitativo, debido a la data informativa que ser& procesada en forma
numeérica, en frecuencias y porcentajes. Centrdndose fundamentalmente este proceso en los

aspectos observables y susceptibles de cuantificacion de las variables en estudio. (46)

3.3. Tipo de Investigacion
El tipo de investigacion seré de tipo aplicada, ya que procurara dar solucién a problemas
concreto y practicos del entorno, aplicando el conocimiento cientifico para generar una resultante

que se pueda aplicar para mejorar procesos entre otros (47)

3.4. Disefio de la Investigacion

Atafiera al no experimental, debido a que, no se ejecutard adecuacion alguna de las
variables que componen la exploracion. Por ende, los individuos participes de la pesquisa seran
valorados en su habitad regular. El estudio sera de corte transversal puesto que procurara medir
las variables en un Unico periodo de tiempo, y correlacional, ya que buscard determinar la

relacion entre las variables en estudio (48).
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3.5. Poblacion Muestra 'y Muestreo

Poblacion

Estara comprendida de 125 elementos del personal enfermero de la unidad de

emergencias que prestan labor asistencial en el establecimiento hospitalario de Lima.

Criterios de Inclusion del Enfermero
= Personal enfermero que desee intervenir en la exploracion
= Personal enfermero que rubrique el consentimiento

= Personal enfermero que ejecute actividades asistenciales unicamente en la unidad de

emergencias.

= Personal enfermero que cuente como minimo con 6 meses de labor en la unidad de

emergencias.

Criterios de Exclusién del Enfermero
= Personal enfermero que no quiera ser incluido en la exploracion
= Personal enfermero que no rubrique el consentimiento

= Personal enfermero que no ejecute labor asistencial de forma exclusiva la unidad de

emergencias.

= Personal enfermero que no cuente con un minimo de 6 meses de labor en la unidad de

emergencias.
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Muestra

Se constituird de 95 profesionales que desarrollan labores asistenciales en el servicio de
emergencias de un establecimiento hospitalario estatal de Lima . Dicha cantidad muestral podran
ser conseguidos aplicando la férmula de muestra probabilistica indicada:

B N+ZZ+pxq
T d 2« (N-1)+Zi+p=xq

n

DATOS

N= Poblacion total (125)

Z= Grado de confianza (1.96 = 95%)
P= Proporcién cuidado enfermero (0.5)
Q= Diferencia de 1 -p (0.5)

d= Error estandar (0.05)

Implementacion de la formula

B 125+1.96% + 0.5+ 0.5
©0.052%(125—1)+1.962 0.5 % 0.5

n

n=95

Muestreo

El muestreo correspondera al aleatorio y probabilistico, en el que el total del personal

enfermero se encontrara consignado en una relacion, con cddigo Unico asignado,todos los
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codigos estaran registrados en boletas individuales, las que se introducirdn a un anfora, siendo
extraidos los primeros 95 boletas. Conformandose de esta forma un listado de 95 enfermeros a

los que se les administrara las herramientas correspondientes.



3.6. Variables y operacionalizacion

39

VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE ESCALA
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION VALORATIVA
Es la capacidad Es la capacidad que Ecuanimidad -Obligacion
del enfermero presenta un -Importancia
de afrontar las enfermero del -Lamento
dificultades que servicio de -Asertivo
se le presenta, emergencias de un
superarlas (salir establecimiento -Planificacion
airoso) o ser hospitalario, estatal Sentirse bien sélo  -Metas
transformado de Lima para afrontar -Orden Nivel Alto de
V1 por estas, dificultades propias -Soledad Resiliencia
(Resilien comprende las del servicio (42 —-50)
cia) dimensiones; asistencial que presta Puntos (ptos)
ecuanimidad, y salir airoso. La
sentirse bien valoracién de esta Ordinal

solo,
perseverancia,

confianza en si
mismo y
satisfaccion
(21).

capacidad sera
determinada por
medio de las
dimensiones

satisfaccién personal
perseverancia,

confianza en si
mismo, sentirse bien
solo, y ecuanimidad,
cada uno con sus

indicadores,

comprendidos en el
dispositivo de
resiliencia de

Wagnild y Young,
con valores finales
de: Alto, Bajo y
Medio.

Confianza en si
mismo

Perseverancia

Satisfaccion
personal

-Organizacion
-Independiente
-Tiempo
-Tarea
-Alegria

Interés
Metas
Tolerancia
Confianza
Credibilidad

Puntualidad
Auto concepto
Motivacion
Energia
Proactividad

Nivel Medio de
Resiliencia
(33-41)
Ptos

Nivel Bajo de
Resiliencia
(25-32)
Ptos
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V2
(Estrés
laboral)

Es la reaccion
emocional 'y
fisica que
presentan los
profesionales
enfermeros
ante una
afectacion o
dafio que es
generado por
el
desequilibrio
entre las
demandas vy
las
capacidades
percibidas
para  poder
afrontar estas
demandas
(25).

Son las reacciones
emocionales y fisicas
que manifiestan los
profesionales
enfermeros de la
unidad de
emergencias de
establecimiento
hospitalario  estatal
de Lima, ante algun
dafio ocasionado por
la inestabilidad entre
las demandas y la
capacidad percibida
para hacer frente a
demandas en el
admbito de la labor
asistencial que
cumplen. Dicho nivel
de estres sera
valorado por
intermedio de las
dimensiones social,
psicoldgica y fisica,
contenidas en el
instrumento Nursing
Stress Scale (NSS),
el que comprende
valores finales tales
como: alto, medio y
bajo

Dimensién Fisica

Dimensién
Psicoldgica

Dimensién Social

- Carga laboral
- Tiempo
- Tarea ejecutada

- Padecimiento

- Fallecimiento
-El Grado de
preparacion
profesional
-Grado de soporte

-Conflicto con
personal de salud
-Insuficiente personal

Ordinal

Nivel Alto de Estrés
Laboral
(92 - 120)
Ptos

Nivel Medio de
Estrés Laboral
(63-91)
Ptos

Nivel Bajo de Estres
Laboral
(34-62)

Ptos
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3.7. Técnica e instrumento de recoleccién de datos

3.7.1. Técnica

Se implementard técnicas e instrumentos que se precisan a continuacién, segun se indica:

Variable 1: Resiliencia

Se aplicard como técnica la encuesta administrando como herramienta la reconocida escala

de resiliencia de Young y Wagnild

Variable 2: Estrés Laboral

Se aplicara como técnica una encuesta administrando herramientas, escala Nursing Stress

Scale (NSS).

3.7.2. Descripcion de Instrumento

3.7.2.1. Instrumento para medir Variable 1: Resiliencia

El dispositivo que simplificara la valoracion variable 1 corresponde a escala de resiliencia
de Young y Wagnild, la que fue creada por Wagnild GM en Estados Unidos, el periodo 1993, y
adaptada al idioma espafiol por Ruiz Gy Lépez A, en Malaga Espafia, el 2012. La version referente
para tener en cuenta para la aplicacion del instrumento en el presente trabajo corresponde a la

adaptacion a la realidad peruana propuesta por Cérdova L y Vega S, durante el periodo 2020 (49).

Este dispositivo es administrado en diversos ambitos de enfermeria, comprende 25 items
formulados, los que se encuentran adscritos a 5 dimensiones, segun se indica; satisfaccion

personal, persevere rancia, confianza en si mismo, ecuanimidad, y sentirse bien solo,
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El dispositivo por aplicarse corresponde a una escala tipo Likert, dispone de un patrén de
alternativas dicotdmicas con alternativas de Verdadero y Falso, cuyos valores asignados

corresponden a; Verdadero = 02 ptos, y Falso = 01 ptos.

A su vez, cuenta con una escala de medicion ordinal, y una escala valorativa que se detalla

a continuacion:

-Nivel de Resiliencia Alto: comprendido de 42/ 50 ptos
-Nivel de Resiliencia Medio: comprendido de 33 /41 ptos

-Nivel de Resiliencia Bajo: comprendido de 25 /32 ptos

3.7.2.2. Instrumento para medir Variable 2: Estrés Laboral

Dispositivo, viabilizard la mensuracion de variable 2 atafiera la escala conocida como
Nursing Stress Scale (NSS), la que fue creado por Gray Toft, en Estados Unidos, el afio 1981. La
version fue adaptada al espafiol por Mas R en Valencia Espafia, el afio 1998. La version referente
para tener en cuenta para la aplicacion del instrumento en el presente trabajo corresponde a la
adaptacion a la realidad peruana propuesta por Carrasco O y colaboradores, durante el periodo

2020 (50).

Este dispositivo es aplicado en diversos ambitos de la salud, comprende 34 items, los que
se estan incorporados en 3 dimensiones, segun se indica; dimension, social, psicologica y fisica

respectivamente.
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La herramienta por aplicarse corresponde a una escala tipo Likert, cuenta con un patrén de
alternativas politomicas con alternativas, tales como: Siempre = 05 ptos, Casi Siempre = 04 ptos,

A veces = 03 ptos, Casi Nunca = 02 ptos, y Nunca = 01 ptos.

A su vez, cuenta con una escala de medicion ordinal, y una escala valorativa que se detalla
a continuacion:

-Nivel de Estrés Laboral Alto: comprendido de 92/ 120 ptos

-Nivel de Estrés Laboral Medio: comprendido de 63 /91 ptos

-Nivel de Estrés Laboral Bajo: comprendido de 34 /62 ptos

3.7.3. Validacion
3.7.3.1  Validacion Variable 1: Resiliencia

Para la validacion del instrumento se analizo las evidencias psicométricas de la escala de
resiliencia de Wagnild y Young en muestra representativa de 100 trabajadores asistenciales de un
hospital, evidencidndose una validez de constructo a través de la correlacion item/test, la que
reflejo valores entre 0.305 y 0.520, lo que refiere que el nivel de discriminacion de todos los items

es aceptable (49).

3.7.3.2  Validacion Variable 2: Estrés Laboral
La validez de contenido del instrumento fue evaluado a través de la prueba V de Aiken,
obteniéndose un valor de 0.98, el que se determind sobre la evidencia psicométrica de 60

enfermeras de servicios criticos en un hospital pablico en Chimbote (50).



44

3.7.4 Confiabilidad

3.74.1 Confiabilidad de la Variable 1: Resiliencia

Para determinar confiabilidad aplicamos el Alfa de Cronbach. Esta valoracion final

correspondio a 0,701, valoracion cuantitativa que avala la confiabilidad del instrumento (49).

3.74.2  Confiabilidad de la Variable 2; Estrés Laboral

Para determinar la confiabilidad aplicamos el Alfa de Cronbach. Esta valoracion final

correspondiod a 0,919, valoracion cuantitativa que avala la confiabilidad del instrumento (50).

3.7.4.3  Plan de Procesamiento y analisis de datos

Para iniciar analisis y evaluacién de data correspondiente, primero gestionaremos
autorizacion del establecimiento hospitalario de salud donde se realizara la exploracion, con el

objetivo de garantizar que la recopilacién de data se realice en el momento adecuado.

Una vez alcanzada la anuencia, se coordinara con la instancia correspondiente la relacion y
planificacién horaria de enfermeria, de manera que puedan participar los profesionales enfermeros

de manera adecuada y eficaz en la exploracion.

Previo a la administracion de los dispositivos para la recoleccion, se proporcionara a los
administrados informacion detallada acerca de la exploracion, liberandose las preocupaciones que
se presenten, y se requerira la firma del consentimiento informado. En relacion con el tiempo que
requerird la utilizacion de los dispositivos, se anticipa que cada uno extendera un lapso de 25

minutos.
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En cuanto al procesamiento y evaluacion de la informacion recolectada, inicialmente se
llevard a cabo la organizacion de los datos en formato Excel, para posteriormente procesar los
datos en SPSS 26, el que, mediante un procedimiento simplificado, proporcionara entre otros
aspectos las frecuencias correspondientes, valores de la tendencia central, etc. Estas conclusiones
se plasmaran en tablas y presentaciones graficas para su correcta apreciacion, valoracion e informe

final.

3.8 Aspectos éticos

En el efectivo desarrollo de la exploracion se consideraran elementos éticos basicos que se
vinculan con la salvaguarda de aspectos constitutivos de los participantes en la exploracion. Por

tal, se prioriza tener en cuenta los principios bioéticos que se indican a continuacion:

Principio de Justicia

Se desarrollara desde el punto de vista de un sistema igualitario, que establece el pleno derecho
de los deberes y beneficios equitativos (51). Se enfatiza que los participes en la exploracion

recibirdn un trato equitativo.

Principio de Autonomia

Consiste en respetar la voluntad de los participantes al momento de aplicar el estudio (52).
Por lo que, los participes de la exploracion podran optar por retirarse de la pesquisa en el momento

lo crean conveniente.
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Principio de Beneficencia
La beneficencia es entendida por toda accion que permita alcanzar el bienestar del préjimo
(53). En este sentido, todo accidn, actividad o tarea que se desarrolle para con los participantes

estara orientada a garantizar su bienestar.

Principio de no maleficencia

Las actividades, acciones y/o tareas que se ejecuten para con los participantes de la
exploracion, se enmarcaran en la prevision de no afectacion social, psicoldgica, y/o fisica (54). A
cada participante se le hara de conocimiento detallado de las actividades que tendran que

desarrollar, y las acciones de prevision que se ejecutan a efecto no generar afectacion alguna.



IV. ASPECTO ADMINISTRATIVO

4.1. Cronograma de actividades
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ACTIVIDAD

2025
Enero Febrero Marzo Abril Mayo
3 2 3 2 3 3 3 4

Determinar problematica

Desarrollo: marco tedrico

Desarrollo: justificacion de exploracion

Desarrollo: delimitacion

Desarrollo de la metodologia

Deszarrollo del muestreo, y poblacion

Deszarrollo de dispositivos psicométricos y técnicas

Aspectos bioéticos

Plan de proceso v andlisis de data

Aspectos de tipo administrativo

Anexo

Walidacion del Proyecto

Presentacion: Proyecto

Correctivo: Proyecto

Walidacion del proyecto

Puesta en marcha del Proyecto




4.1. Recursos Financieroy Humano
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Precio Unidad

Recursos s/ Cantidad Total S/.
Archivador 10 1 10
Perforador 20 1 20
Engrapador 30 1 30
Papel Carta / millas 40 2 80
Tinta impresién 50 3 150
USB 40 1 40
Conector USB 30 1 30
PC 3000 1 3,000
Mouse 50 1 50
Servicios
Fotocopia 0.20 200 40
Espiralado 50 2 100
Gasto Administrativo
Traslado/movilidad 20 10 200
Racion alimentaria 20 20 400
Internet 250 6 1500
Telefonia movil 200 6 1200
TOTAL 6,850.00
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ANEXOS
Anexo 1: Matriz de Consistencia
FORMULACION DEL PROLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES DISENO
METODLOGICO
PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS GENERAL Variable 1: Tipo de
Ha: Existe, vinculo inverso vy Resiliencia exploracioén
¢Cudl es el vinculo existente entre la | Establecer cual es vinculo que existe entre | significativo entre; la resilienciay el EL
resiliencia ,y EL en enfermeros del | la resiliencia y el EL en enfermeros de la | en enfermeros del servvicio de | Dimensiones: Aplicada
servicio de emergencias de un | unidad de emergencias de establecimiento | emergencias de un establecimiento | D1: Ecuanimidad
establecimiento hospitalario estatal de | hospitalario estatal de Lima. hospitalario, estatal de Lima, 2025 D2:Sentirse bien a
Lima, 2025? Ho: No existe, vinculo inverso y | solas Método de la
OBJETIVO ESPECIFICO significativo entre; la resilienciay el EL | D3: Confiar en si exploracién
PROBLEMA ESPECIFICO en enfermeros del servicio de | D4: Perseverancia
Determinar cual es el vinculo que existe | emergencias de un establecimiento | D5:Gratificacion Inductivo-
¢Cudl es el vinculo existente entre la | entre la resiliencia de acuerdo con la | hospitalario estatal de Lima, 2025 individual Deductivo.
resiliencia de acuerdo con la dimension | dimension ecuanimidad y el EL en
ecuanimidad, y EL en enfermeros del | enfermeros del servicio de emergencias de HIPOTESIS ESPECIFICAS Variable 2: Disefo
servicio de emergencias de un | un establecimiento hospitalario ,estatal de Estrés Laboral Descriptivo,
establecimiento hospitalario estatal de | Lima. Hel: Existe, vinculo inverso vy correlacional, con

Lima, 2025?

¢Cudl es el vinculo que existe entre la
resiliencia de acuerdo con la dimension
sentirse bien solo, y el EL en enfermeros
de la unidad de emergencias de un
establecimiento hospitalario estatal de
Lima, 2025?

¢Cudl es el vinculo que existe entre la
resiliencia de acuerdo con la dimension
confianza en si mismo, y EL en
enfermeros del servicio de emergencias
de un establecimiento hospitalario estatal
de Lima, 2025?

¢Cudl es el vinculo que existe entre la
resiliencia de acuerdo con la dimensi6n
perseverancia, y el estrés laboral en
enfermeros del servicio de emergencias
de un establecimiento hospitalario estatal
de Lima, 2025?

Determinar cuél es el vinculo que existe
entre la resiliencia de acuerdo con la
dimension sentirse bien solo y el EL en
enfermeros del servicio de emergencias, de
establecimiento hospitalario ,estatal de
Lima.

Determinar cual es el vinculo que existe
entre la resiliencia de acuerdo con la
dimensién confianza en si mismo y el EL en
enfermeros del servicio de emergencias
de un establecimiento hospitalario estatal
de Lima.

Determinar cuél es el vinculo que existe
entre la resiliencia de acuerdo con la
dimension perseverancia y el EL en
enfermeros de la unidad de emergencias de
un establecimiento hospitalario estatal de
Lima

significativo; entre la resiliencia de
acuerdo con la dimension ecuanimidad
y el EL en enfermeros del servicio de
emergencias, de un establecimiento
hospitalario estatal de Lima, 2025

He2: Existe vinculo inverso vy
significativo entre la resiliencia de
acuerdo con la dimensién sentirse bien
solo y el EL en enfermeros de la unidad
de emergencias de un establecimiento
hospitalario estatal de Lima, 2025

He3: Existe, vinculo inverso vy
significativo; entre la resiliencia de
acuerdo con la dimensién confianza en
si mismo y el EL en enfermeros del
servicio de emergencias de un
establecimiento hospitalario estatal de
Lima, 2025

Dimensiones:

D1: Fisica
D2: Psicolégica
D3: Social

corte transversal

Poblacién,
muestra y
muestreo

N: 125,y
n: 95.
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¢Cudl es el vinculo que existe, entre la
resiliencia ~ segun la  dimensién
satisfaccion personal y el estrés laboral en
enfermeros de la unidad de emergencias
de un establecimiento hospitalario estatal
de Lima, 2025?

Determinar cual es el vinculo que existe
entre la resiliencia de acuerdo con la
dimensién satisfaccion personal y el EL en
enfermeros del servicio de emergencias de
un establecimiento hospitalario , estatal de
Lima.

Hed: Existe, vinculo inverso vy
significativo; entre la resiliencia de
acuerdo con la dimension perseverancia
y el EL en enfermeros del servicio de
emergencias  de un establecimiento,
hospitalario estatal de Lima, 2025

Heb: Existe, vinculo inverso y
significativo ;entre la resiliencia de
acuerdo con la dimension satisfaccion
personal y el EL en enfermeros del
servicio de emergencias de un
establecimiento hospitalario estatal de
Lima, 2025
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Instrucciones: Le requerimos hacer lectura cuidadosa y considerar el tiempo que crea pertinente
para responder cada item propuesto. Se precisa que las respuestas correspondientes, se ejecutaran
registrando una “X” en cada afirmacion formulada. donde cada item presenta 02 posibles
alternativas de respuestas NO y Sl. Segun se observa en la siguiente escala:

o DIMENSIONES NO Sl
ITEMS

ECUANIMIDAD
Me siento obligado a realizar labores extras algunas veces, asi no lo desee
Mi existencia representa una relevancia super especial para mis familiares
En las cosas que no puedo hacer nada, no me lamento

4 Cugndo me encuentro en una situacién complicada regularmente puedo ubicar una
salida pertinente
SENTIRSE BIEN SOLO

5 Cuando en el trabajo planifico algo, lo llego a ejecutar

6 Usualmente observo alcanzar mis objetivos programados en el largo plazo

7 Suelo realizar las cosas sin el orden respectivo

8 Si tengo que hacerlo, puedo permanecer solo por tiempo prolongado
CONFIANZA EN SI MISMO

9 Cuando se presenta algun inconveniente por lo general puedo organizarme de alguna
manera

10 Suelo depender de mi mismo, soy altamente independiente

11 Cuando decido realizar alguna actividad, la ejecuto sin contratiempos

12 Siento que puedo realizar varias actividades a la vez

13 Rara vez me interrogo respecto de cuél es el fin de existir y laborar

14 Por lo general, en el trabajo ubico algin aspecto por el cual alegrarme
PERSEVERANCIA

15 Es maés relevante que se mantengan en alto interés las cosas

16 Me encuentro con orgullo de alcanzar objetivos en la vida

17 Me permi_to ser tolerante ante los inconvenientes, puesto que lo he experimentado
con anterioridad

18 Aplico como principio la autodisciplina

19 Para dar solucion a los problemas confié en mi mismo

20 Soy una persona en la que se puede confiar durante una emergencia

21 Para ver una situacion desde varios puntos de vista, trato de ser plural
SATISFACCION PERSONAL

22 Confianza en su propia persona

23 Me conservo con mativacién en mi entorno

24 Para hacer lo que debe hacer, tengo la energia suficiente

25 Ante las personas que no les agrado, trato de ser proactivo
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ESCALA PARA EVALUAR EL ESTRES LABORAL EN ENFERMERAS
NURSING STRESS SCALE (NSS)

Instrucciones: Le requerimos hacer lectura cuidadosa y considerar el tiempo que crea
pertinente para responder cada item propuesto. Se precisa que las respuestas
correspondientes, se ejecutaran registrando una “X” en cada afirmacion formulada. donde
cada item expone 05 posibles sentencias o respuestas Nunca (01 ptos), Casi Nunca (02
ptos), A veces (03 ptos), Casi Siempre (04 ptos), Siempre (05 ptos). Seguin se observa en
la siguiente escala:

D'I'\T"EEI\'\/‘ls'ON / OPCIONES DE MARCADO

FISICA Siempre (_3a5| A Veces Casl Nunca
Siempre Nunca

1.Tengo que ejecutar varias acciones no
vinculadas con las funciones de enfermeria

2. Necesito tiempo adicional para culminar
todos los actos encargados como profesional
enfermero

3. Me han efectuado traslado a otra area con
limitacion de potencial humano

4. Existe personal suficiente para coberturar
adecuadamente los requerimientos de la unidad.

PSICOLOGICA Siempre Casi A Veces Casi Nunca
Siempre Nunca

5. Le genera afectacién entablar dialogo con
algln usuario respecto de su deceso inevitable

6.Le conmueve contemplar el padecer de un
paciente

7. Se le dificulta superar el deceso de algln
paciente con quien establecié algun vinculo

8. Le entristece, el deceso de algin paciente

9. Le desestabiliza, tomar decisiones respecto
de algan paciente en el momento que el medico
no se encuentra presente.

10. Le produce frustracién, que un usuario le
consulte algo, para lo que no dispone de
respuesta.

11. No cuenta con oportunidades para hacer
manifestacion de sentimientos no positivos hacia
los usuarios.

12. Le desmoraliza, el no encontrarse aptitudinal
mente capacitado para colaborar con los
familiares de los pacientes.

13. Lo confunde, la incertidumbre de no conocer
la operatividad de un equipo especializado.
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14.Afecta su estado emocional, la limitada
capacidad cognitiva para brindar apoyo de tipo
emocional a un usuario.

15.Le causa temor ejecutar procedimientos que
seran experiencias aflictivas para los pacientes.

16.. No tener conocimiento respecto lo que
debe comunicarse al paciente o su familia,
respecto de su situacidn clinica, le genera
fastidio de sobremanera.

17. Le genera susto, el incurrir en error en el
tratamiento de una paciente.

18.Presenta sentimientos de culpabilidad, al no
contar con un expertis adecuado para contribuir
con los usuarios.

19.Presenta carencia de posibilidades de
expresarse con otros colaboradores de la unidad
sobre la problematica relacionada con los
usuarios.

20. Frente al caso clinico de algin usuario que
no evidencia mejora, siente bastante
impotencia.

21. Le irritan demasiado, las roturas del equipo
técnico.

22. Le hacen perder la cordura, la atencion
fuera de horario de los pacientes, y la falta de
disponibilidad de personal

23. Le genera miedo, la no presencia de un
galeno al presentarse el deceso de un usuario.

24. Le produce panco la no presencia de un
galeno durante alguna emergencia.

SOCIAL

Siempre

Casi Siempre

A veces

Casi Nunca

Nunca

25. Presenta roces con el personal médico.

26. Le enfurece recibir criticas de algtin medico

27.. Lo estresa estar en desacuerdo con el
trabamiento que brinda algin médico.

28.Contradice al médico, si recomienda desde
su punto de vista, algin tratamiento que parece
ser inadecuado.

29. Realiza criticas de los alcances informativos
inadecuados que otorga el medico respecto la
situacion medica del paciente.

30. Presenta roces con el responsable de
supervision.

31. La complejidad para laboral con algln
colega en concreto, de su &rea, merma su




66

eficacia laboral.

32. Presenta poca probabilidad de compartir
experiencias con personal de su area.

33. Se le complica el laborar con algun colega
ajeno al servicio.

34. Recibir criticas del supervisor, le genera un
sentimiento de odio




67

Anexo 3: Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA SER PARTICIPE
DE UN PROYECTO DE INVESTIGACION

Titulo del proyecto: Resiliencia y estrés laboral en enfermeros de la unidad de emergencias de
un establecimiento hospitalario estatal de Lima.

Nombre de la exploradora: Lic. Castro Garcia, Lizbeth Viviana

Proposito de la exploracion: Establecer cuél es el vinculo que existe entre la resiliencia y el EL
en el personal enfermero de una unidad de emergencias en un establecimiento hospitalario estatal
de Lima.

Beneficios por participar: Recibiran como beneficio; el conocer los resultados de la exploracion
en que son participes, entre otros aspectos.

Inconvenientes y riesgos: No existen.

Costo por participar: Ninguno.

Confidencialidad: Los datos personales seran aplicados solo en la exploracion.

Renuncia: En el momento que desee

Consultas posteriores: Si presenta alguna inquietud, puede dirigirse a Lic. Lizbeth Viviana
Castro Garcia, quien esta a cargo de la exploracion (teléfono celular N.°989939821 o al correo:
vcastrolg@hotmail.com

Contacto con el Comité de Etica: De estimarlo pertinente. Dirigirse a los responsables de Etica
de la Universidad Norbert Wiener, sito en Av. Arequipa 964, Lince, telefono .......... anexo
...... , correo: comité_etica@uw.edu.pe.

Participacion voluntaria: Afirmo que mi involucramiento en la pesquisa es estrictamente
voluntario.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO Declaro que he comprendido los aspectos
vinculados con la ejecucion de la exploracion. En virtud de aquello brindo la siguiente
informacion.



Nombre y apellido del participante

Firma o huella digital

DNI N.°:

Telefono N.°

Correo virtual

Nombre y apellido del explorador Firma
DNI N.°
Teléfono N.°
Nombre y apellido del encargado de encuesta Firma

DNI N.°

Teléfono N.°

68



Anexo 4: Reporte Turnitin

69



zﬂ turnitin Pagina 2 de 70 - Descripcién general de integridad

12% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:581944252

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia
» Texto citado
» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

11% @ Fuentes de Internet
1%  ME Publicaciones

9% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad
N.° de alerta de integridad para revisién

[ Texto oculto
68 caracteres sospechosos en N.° de pagina

El texto es alterado para mezclarse con el fondo blanco del documento.
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Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.
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Fuentes principales

11% @ Fuentes de Internet
1%  ME Publicaciones

9% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostraran.

o Internet

repositorio.uwiener.edu.pe 6%

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2026-01-30 <1%

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-06-14 <1%

Trabajos

entregados
uwiener on 2024-03-12 <1%

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2024-03-16 <1%

Trabajos

entregados
Universidad de las Islas Baleares on 2025-05-21 <1%

Trabajos

entregados
uwiener on 2023-10-02 <1%

° Internet

renati.sunedu.gob.pe <1%

Trabajos

entregados
Higher Education Commission Pakistan on 2025-07-22 <1%

o Internet

hdl.handle.net <1%

Internet

repositorio.autonomadeica.edu.pe <1%
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https://repositorio.uwiener.edu.pe/server/api/core/bitstreams/ca2cfc30-1fea-4a37-88e4-ef5913ff22e8/content
https://renati.sunedu.gob.pe/handle/renati/3753860?mode=full
https://hdl.handle.net/20.500.12819/3075
http://repositorio.autonomadeica.edu.pe/bitstream/autonomadeica/879/1/Patty%20Cardenas%20Huamanttica.pdf
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