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Resumen

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar como el estrés laboral se
relaciona con el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional
de Arequipa, 2024. Material y método: Estudio cuantitativo de alcance correlacional transversal
no experimental en una muestra censal de 60 enfermeras del servicio de emergencias a quienes
se les aplico una encuesta con 2 instrumentos universales validos y confiables. Resultados: se
determind que, si existe una relacion negativa moderada (rho= -0,331) y estadisticamente
significativa (p= 0,010) entre el estrés y el desempefio laborales en las enfermeras del servicio
de emergencias; a mayor estrés menor desempefio laborales. Se observo una tendencia negativa
entre las dimensiones "control de trabajo" y "demandas" del estrés y el desempefio laborales,
pero estas asociaciones no fueron estadisticamente significativas (p > 0,05). Se confirm6 una
correlacion negativa moderada y estadisticamente significativa (p < 0,05) entre la dimensioén
"apoyo social" del estrés y el desempetio laborales. Conclusion: el estudio confirma que el estrés
laboral es un problema importante que puede afectar negativamente el desempeio laboral de

las enfermeras de emergencias al evidenciarse una relacion significativa entre estas variables.

Palabras clave: Estrés laboral, desempefio laboral, carga laboral, Enfermeria, emergencias.
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Abstract

The objective of this research work was to determine how work stress is related to job
performance in emergency nurses at from a national hospital in Arequipa, 2024. Material and
method: Non-experimental quantitative correlational cross-sectional study in a census sample
of 60 emergency service nurses who were surveyed with 2 valid and reliable universal
instruments. Results: it was determined that there is a moderate negative relationship (rho = -
0.331) and statistically significant (p = 0.010) between stress and job performance in emergency
service nurses; the greater the stress, the lower the job performance. A negative trend was
observed between the "job control" and "demands" dimensions of job stress and job
performance, but these associations were not statistically significant (p > 0.05). A moderate and
statistically significant negative correlation (p < 0.05) was confirmed between the "social
support" dimension of stress and job performance. Conclusion: The study confirms that job
stress 1s an important problem that can negatively affect the job performance of emergency

nurses, as a significant relationship was found between these variables.

Key words: Job stress, job performance, workload, nursing, emergency.



Introduccion

El estrés laboral suele poseer un impacto negativo en el desempeino laboral de las
enfermeras de emergencias de diversas maneras, tales como la dificultad para que se concentren
en las tareas que tienen entre manos, lo que puede acrecentar el riesgo de cometer errores; la
disminucion de la motivacion y la iniciativa, lo que puede afectar su productividad; la dificultad
para tomar decisiones acertadas bajo presion, lo que puede tener graves consecuencias para los
pacientes; el aumento del absentismo y la rotaciéon de personal, lo que puede generar costos

adicionales para las instituciones de salud y afectar la calidad de la atencion.

En ese sentido, este trabajo aborda ambos fendmenos y aporta evidencia importante para
la toma de decisiones o medidas como contratar mas enfermeras para menguar la carga de
trabajo de las enfermeras existentes; mejorar los salarios y las condiciones laborales de las
enfermeras; brindar mas oportunidades para que las enfermeras tomen descansos y pausas; crear
un entorno de trabajo de apoyo donde las enfermeras se sientan valoradas y respetadas;
implementar politicas que promuevan el equilibrio entre la vida laboral y personal y

proporcionar acceso a servicios de salud mental de calidad para las enfermeras.

El trabajo se divide en 5 capitulos en donde se despliegan cada uno de los componentes
de la guia de elaboracion de la tesis segun la normativa de la universidad, detallando en cada
paso los subcapitulos y apartados que corresponden. Lo invitamos a leer en detalle este
importante trabajo que aporta evidencia cientifica respecto a este fenomenos que se vive dia a

dia las enfermeras en los servicios de salud de nuestro sistema sanitario peruano.

La autora.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

El estrés laboral en los profesionales de la salud es un problema global que ha
empeorado en los ultimos afios, debido a diversos factores como la pandemia de COVID-19, el
aumento de las cargas de trabajo, la escasez de personal y los recursos limitados. Las secuelas
del estrés laboral en el personal sanitario son perjudiciales, tanto para los trabajadores como

para los pacientes (1).

Del mismo modo, el desempefio y la eficacia del personal sanitario se ven influenciados
por estos fenomenos, lo que genera un impacto directo en el cumplimiento de las tareas y
responsabilidades asignadas, resultando en ultima instancia en errores de procedimiento.
Cuando experimentan altos niveles de estrés, existe una mayor probabilidad de que se

produzcan errores médicos y una disminucion en la prestacion de cuidados compasivos (2).

En ese sentido, Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estima que, entre el 25% y el
75% de los trabajadores de la salud experimentan estrés laboral, y que este problema es
particularmente grave en los paises de ingresos bajos y medios, calculando que por afio se
desaprovecha 12,000 millones de dias laborales a causa de la depresion y ansiedad que son

consecuencias del estrés, elementos que impactan en la economia del sistema de salud (3).

Es por esta razon que, The Mental Health America (MHA) en Estados Unidos examind
el bienestar de 1.119 trabajadores de la salud, cuyos hallazgos revelaron que una mayoria
significativa, el 93%, experiment6 altos niveles de estrés y cargas de trabajo excesivas. Ademas,
el 82% refiri6 sentirse agotado fisica y mentalmente, mientras que el 45% del equipo de

enfermeria expreso falta de apoyo emocional adecuado (4).



En este contexto, las enfermeras son propensas a experimentar estrés laboral debido a
la naturaleza exigente de su trabajo; tienen que atender a multiples pacientes a la vez, trabajar
largas horas y turnos irregulares, lidiar con situaciones de vida o muerte, ser testigos de
sufrimiento humano y enfrentar violencia y abuso por parte de pacientes o familiares de
pacientes. Estos factores pueden contribuir a altos niveles de estrés, agotamiento e incluso

burnout (5).

En adicion a esta situacion, un estudio realizado en Chile el 2021, la mayoria de los
profesionales de enfermeria, especificamente el 72%, experimenta una cantidad importante de
estrés. Un 19% adicional inform6 un nivel moderado de estrés. Los principales factores que
contribuyen a este estrés se identificaron como la sobrecarga de trabajo y el costo emocional de

lidiar con la muerte y el sufrimiento entre los pacientes (6).

De manera similar, en México el 2022, aproximadamente el 59.3% de las enfermeras se
vieron impactadas negativamente por los aspectos psicoldgicos de su entorno laboral, que
incluye la experiencia de muerte, sufrimiento e incertidumbre durante el tratamiento del
paciente. Estos factores contribuyen a altos niveles de estrés y, en Ultima instancia, pueden

resultar en un menor desempeiio laboral (7).

En esta l6gica problematica, Brasil no es ajeno al problema del estrés laboral en el
personal de salud. Un estudio realizado en 2020 por la Asociacion Brasilefia de Enfermeria
(ABEn) encontré que el 66% de los sanitarios experimentaron estrés laboral. El estudio
encontrd que las enfermeras son las mas propensas a experimentar estrés laboral (70%), seguido
de los técnicos en enfermeria y los médicos, provocando insatisfaccion laboral, rotacion de

personal y una disminucion del desempefio laboral (8).

Al igual que otras naciones sudamericanas, Colombia también enfrenta el problema del

estrés relacionado con el trabajo. Las investigaciones en 2022 sugieren que un porcentaje



considerable, que oscila entre el 20% y el 33% de enfermeras, experimentaron niveles elevados
de estrés que afecta su bienestar fisico y emocional, lo que lleva a una disminucion del
entusiasmo por su trabajo y una menor motivacion para completar las tareas. Como resultado,
se manifiestan sintomas como ansiedad, agotamiento emocional, fatiga, insomnio y

despersonalizacion (9).

Por otro lado, en las enfermeras peruanas el estrés laboral es un problema grave y
creciente que afecta a su salud fisica y mental, la calidad de la atencion que brindan a los
pacientes y la eficiencia del sistema de salud en general. Segun estudios, entre el 50% y el 70%
de las enfermeras peruanas experimentan altos niveles de estrés. Las causas son similares a las
de otros paises y tales como sobrecarga y largas horas de trabajo y turnos irregulares, violencia
y acoso, escasez de personal, falta de apoyo y reconocimiento, salarios bajos e inestabilidad

laboral (10, 11).

En ese sentido, el estrés laboral en los enfermeros tiene un impacto negativo en todos
los aspectos de su desempefio laboral. Un estudio en Lima el 2022 demostro que el 54,4%
mostrd un nivel alto de estrés manifestaron que fueron impactados en el desempefio de los
cuidados al paciente. Es importante abordar este problema para mejorar la calidad de la atencion

que reciben los pacientes, la eficiencia del sistema de salud y la seguridad de los pacientes (12).

En cuanto a nuestra realidad problematica en las enfermeras de emergencias de un
hospital nacional de Arequipa, ellas manifiestan estar agotadas y con sobrecarga laboral dado
su poca cantidad de personal; también manifiestan que se sienten decepcionadas de su trabajo
por la baja compensacion econémica y los malos tratos, son conscientes de que perciben tener

altos niveles de estrés y que este podria afectar su rendimiento y desempeiio laboral.

Sin embrago hasta el 2024 no se ha encontrado evidencia cientifica o estudios que

describan la situacion del estrés en este servicio, tampoco existen estudios sobre el desempefio



laboral percibido; razén por la cual, se ha determinado ejecutar esta investigacion para tener
una evidencia cientifica que ayude a la toma de decisiones para la mejora de la salud mental de

nuestro personal.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1 Problema general

(Como el estrés laboral se relaciona con el desempefio laboral en las enfermeras de

emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024?

1.2.2 Problemas especificos

a. ;Coémo la dimension “control del trabajo del estrés laboral” se relaciona con el

desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024?

b. (Como la dimension “demandas del estrés laboral” se relaciona con el desempefio

laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024?

c. (Como la dimension “apoyo social del estrés laboral” se relaciona con el desempefio

laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 202477
1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

Determinar como el estrés laboral se relaciona con el desempefio laboral en las

enfermeras de emergencia de un hospital nacional de Arequipa, 2024.



1.3.2 Objetivos especificos

a. Identificar como la dimension control del trabajo del estrés laboral se relaciona con
el desempefio laboral en las enfermeras de emergencia de un hospital nacional de Arequipa,

2024.

b. Identificar como la dimensién demandas del estrés laboral se relaciona con el

desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

c. Identificar como la dimension apoyo social del estrés laboral se relaciona con el

desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1 Teorica

De las crecientes evidencias del impacto negativo de los estrés laborales en enfermeras
y por ende en calidad de atenciones al paciente, ain existen vacios importantes en el
conocimiento sobre este tema en el contexto peruano. Abordar estos vacios del conocimiento
es crucial para desarrollar estrategias efectivas para prevenir y reducir el estrés laboral en las
enfermeras peruanas, mejorar su salud y bienestar, y mejorar calidad de atenciones dadas al
pacientes. En ese sentido, esta indagacion aporta al entendimiento del comportamiento de estos

fendmenos.

Hay dos teorias destacadas que merecen atencion en este contexto. El primero es el
"Modelo de Adaptacion de Roy" (RAM) desarrollado por Callista Roy, que otorga gran
importancia a las respuestas adaptativas que priorizan el bienestar general del individuo,
incluida la supervivencia, el crecimiento, la reproduccion y el dominio. La segunda teoria es la
teoria general del desempefio laboral de Campbell, que afirma que el desempefio abarca las

acciones y comportamientos exhibidos por los empleados en varios niveles (motor, psicologico,



cognitivo e interpersonal), los cuales pueden ser controlados por el empleado, pero

influenciados por el empleador.

De acuerdo con el enfoque de los modelos del sistema de salud publica, uno de los
factores para la mejora del sistema de salud en el Pert se puede lograr abordando el estrés
laboral entre las enfermeras. Esta investigacion tuvo como objetivo arrojar luz sobre el papel
de las enfermeras y proporcionar informacion sobre las intervenciones que pueden reducir los
factores de estrés. Al adoptar una perspectiva tedrica sobre la adaptacion, podemos trabajar para

crear un sistema de salud justo, equitativo y de alta calidad para todos.

1.4.2 Metodologica

En este estudio se empled la ruta del enfoque cuantitativo, utilizando el método
cientifico para investigar e interpretar el fenomeno desde una perspectiva especifica a una
general. El método hipotético deductivo sirvidé como herramienta de investigacion. Para
recopilar datos sobre ambos fendmenos se utilizaron dos instrumentos validados y confiables,
uno basado en el modelo de control de la demanda de Karasek y el otro en el cuestionario de
desempefio laboral de Ramirez. Ademads, se analiz6 informacion y documentos de antecedentes
para recopilar datos relevantes, que se correlacionaron en un momento especifico para obtener

una comprension integral del fendmeno en cuestion.

1.4.3 Practica

Este estudio sobre el estrés y el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias
tiene numerosos beneficios y utilidades, tanto para las propias enfermeras, como para las
instituciones de salud, los pacientes y el sistema de salud en general. Va a ayudar a las

enfermeras de emergencias a comprender mejor las causas, los sintomas y las consecuencias



del estrés laboral en su profesion. Esto contribuye a desarrollar estrategias para prevenir y

manejar el estrés de manera mas efectiva.

Un entorno de trabajo menos estresante podria conducir a un mayor desempefo laboral
entre las enfermeras de emergencias, lo que podria reducir la rotacion de personal y aumentar
el compromiso con su profesion. Los resultados de este estudio pueden ser utilizados para
desarrollar e implementar estrategias efectivas para prevenir y reducir el estrés laboral en las
enfermeras de emergencias, lo que contribuiria a mejorar la calidad de la atencion, la seguridad

del paciente y la eficiencia del sistema de salud en general.

1.5. Limitaciones de la investigacion

El estrés y el desempefio laboral son dos conceptos subjetivos y dificiles de medir de
manera precisa y confiable, a pesar de que los cuestionarios usados son robustos. Es posible
que otros factores, ademas del estrés laboral, influyan en el desempefio laboral de las enfermeras
de emergencias, como la carga de trabajo, la experiencia laboral, la satisfaccion laboral y el
apoyo social. Es importante controlar estos factores de confusion en otros estudios posteriores

para obtener resultados validos.

Asimismo, los resultados de este estudio realizado en un contexto especifico, como un
hospital de una region del Pert, no pueden ser generalizados a otras poblaciones de enfermeras
de emergencias, por lo que ameritan realizarse otros estudios posteriores. Por ultimo, los
recursos financieros, humanos y logisticos fueron limitados, lo cual nos conllevo a tener

retrasos en la cosecha de datos de manera rigurosa y obtener resultados mucho mas confiables.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

Antecedentes internacionales

En un estudio realizado por Cortez et al. (13) en la Ciudad de México el 2022, el
objetivo fue “Determinar la relacion de los niveles de estrés y el desempeiio laboral del personal
de enfermeria de emergencia en un hospital de tercer nivel de atencion™. La investigacion

sigui6 un disefio descriptivo transversal y correlacional, con un tamafio de muestra de 115



profesionales de enfermeria. Para la recoleccion de datos se utilizd el método de encuesta,
empleando dos cuestionarios: el Test de Estrés Laboral y el Test de Hamilton del desempefio.
Los resultados revelaron que el 46,1% de los participantes experimentd un estrés leve o bajo,
mientras que el 18,3% tenia un nivel moderado de estrés y el 10,4% tenia un nivel alto de estrés.
Finalmente, el estudio concluy6 que el personal de enfermeria present6 bajos niveles de estrés
y desempefio laboral satisfactorio, una correlacion baja y sin diferencias estadisticamente

significativas (Rho= 0,322 con una significancia p > 0,05).

En un estudio realizado por Choi et al. (14) en Corea el 2020, el objetivo era “Establecer
las conexiones significativas entre el desempefio de las enfermeras de la sala de emergencias
con la fatiga por compasion y el estrés laboral”. Asimismo, en lo fenomenoldgico se recopild
informacion fundamental sobre cémo aliviar el estrés laboral en este campo especifico de la
enfermeria. Esta investigacion empled un disefio descriptivo, transversal y se centr6 en la
correlacion de las variables. La muestra estuvo formada por 133 enfermeras que trabajaban en
el departamento de urgencias de un hospital general en Gyeonggi-do, Corea del Sur. Los
hallazgos indicaron una correlacion positiva y estadisticamente significativa entre el estrés
laboral de las enfermeras y su desempeiio (Rho= 0,780 y p < 0,000). Asi, se puede inferir que
los enfermeros experimentaron niveles significativos de estrés laboral relacionados con el

desempetio laboral, que se evidencid en el cuidado y atencidn a los pacientes.

En un estudio realizado por Contreras et al. (15) en Ecuador el 2020, el objetivo fue
“Evaluar la correlacion entre el estrés y el desempefio laborales en la atencion al paciente entre
el personal de enfermeria del Hospital Basico Jaime Roldos Aguilera”. Esta investigacion
descriptiva, correlacional y transversal utilizd6 un enfoque mixto, combinando métodos
cuantitativos y cualitativos. La muestra estuvo compuesta por 35 profesionales de enfermeria y

30 pacientes hospitalizados. Se administraron encuestas como técnica de recoleccion de datos,
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utilizando como instrumentos cuestionarios. Los hallazgos revelaron que el 70% de los
participantes experiment6é un nivel moderado de agotamiento emocional, el 67% mostré un
nivel moderado de despersonalizacion y el 53% informé un bajo nivel de realizacioén personal.
Con base en estos resultados, se puede concluir que el estrés ha tenido un impacto significativo
en el personal de enfermeria, influyendo directamente en su desempeio y por ende en el cuidado

del paciente (rtho= 0,068 y p=0,012).

Antecedentes nacionales

En Lima el 2022, Santa Cruz (16), con el objetivo principal “Establecer la correlacién
entre el estrés laboral y el desempefio laboral entre el personal de enfermeria de urgencias de
un hospital ubicado en la Region del Callao”. Estudio cuantitativo, correlacional, no
experimental, transversal. Muestra de 100 enfermeras. Método de toma de datos empleado fue
encuesta en dos cuestionarios validados que fueron sometidos a pruebas de confiabilidad por
parte del investigador. Los hallazgos indicaron que el nivel de estrés laboral era moderado,
representando el 56%, el nivel de desempefio laboral también cay6 dentro del rango moderado
con el 58%. Concluyd que no habia asociacion significativa (Rho= 0,239) del estrés con

desempetio laboral del personal enfermero de urgencias (p > 0,05) de la muestra estudiada.

En un estudio realizado por Becerra et al. (17) en el afio 2021 en el hospital Santa Maria
del Socorro, el objetivo fue “Establecer la correlacion entre el estrés y el desempefio laboral
entre los profesionales de enfermeria del servicio de emergencia”. La investigacion siguié un
enfoque cuantitativo con un disefio descriptivo, correlacional y transversal. Participaron en el
estudio un total de 47 miembros del personal de enfermeria y los datos se recogieron mediante
el uso de dos cuestionarios validados y confiables. Los hallazgos revelaron que el 55,3% de los
participantes experimentd un nivel moderado de estrés, mientras que el 29,8% informo niveles

bajos de estrés y el 14,9% informd niveles altos de estrés. En cuanto al desempeno laboral, el
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44,7% demostrd un nivel regular, el 38,3% tuvo un nivel bueno y el 17% tuvo un nivel malo.
El estudio concluy6 que existe una relacion significativa entre el estrés y el desempeiio laboral
en el personal de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Santa Maria del Socorro

(p=0,000).

En su estudio, Tasayco et al. (18) realizaron una investigacion en Canete el 2020 para
“Establecer la correlacion entre el estrés laboral y el desempefio de los profesionales de
enfermeria en el servicio de urgencias de un hospital publico”. Este estudio cuantitativo utilizd
un enfoque descriptivo correlacional con un disefio no experimental y transversal. La muestra
estuvo conformada por 24 profesionales de enfermeria laborables en un hospital de Caiiete. Los
investigadores administraron el cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI) y un
cuestionario de desarrollo propio para medir el desempefio laboral a través de encuestas de
campo. Los hallazgos revelaron que el 100% de los participantes experimentd un nivel
moderado de agotamiento emocional, mientras que el 87,50% presentd un nivel bajo de
despersonalizacion, seguido del 12,50% con un nivel moderado. Ademas, solo el 4,17% refirio
un nivel bajo de falta de realizacion personal, mientras que el 95,83% demostr6é un nivel alto
de estrés laboral. Con base en estos resultados, se puede concluir que existe una asociacion

significativa entre el estrés laboral y el desempeio de las enfermeras (Rho= 0,568 y p < 0,05).

2.2. Bases teoricas

2.2.1 Variable 1: Estrés laboral

Conceptualizacion de la variable estrés laboral

Segtn la Organizacion Mundial de 1a Salud (OMS), el estrés laboral se caracteriza como

una reaccion que experimentan las personas cuando se enfrentan a demandas y presiones de
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tareas que son incompatibles con sus conocimientos y habilidades, que en ultima instancia

perjudican su capacidad para afrontar la situacion (19).

Al igual que Hans Selye, el autor que define el estrés como una reaccidén a un cambio o
necesidad que experimenta un individuo, el estrés puede ser desencadenado por estimulos tanto
positivos como negativos. En consecuencia, el estrés surge cuando los individuos enfrentan

presiones y exigencias abrumadoras que superan un umbral razonable (20).

Enfoque tedrico de la variable estrés laboral

En el ambito de la enfermeria, es imperativo reconocer las contribuciones de Callista
Roy, quien, a través de sus experiencias como enfermera, reconocid la notable resiliencia y
adaptabilidad de los individuos en respuesta a cambios tanto fisicos como psicologicos. Como
resultado, desarroll6 el "Modelo de Adaptacion de Roy" (RAM) en 1970, que desde entonces
ha demostrado ser un recurso invaluable para comprender el papel y las responsabilidades

esenciales de los profesionales de enfermeria (21).

Seglin Roy, el RAM son respuestas esenciales que contribuyen al bienestar general y al
éxito de las personas. Estas respuestas desempenan un papel crucial para garantizar la
supervivencia, el crecimiento, la reproduccion y la dominancia. Roy identifica cuatro enfoques
importantes que abordan diferentes aspectos de la adaptacion: la respuesta fisiologica al estrés,
la adaptacion del autoconcepto grupal, la adaptacion del desempefio de roles y la adaptacion de

la interdependencia (22).

El modelo Karasek Demanda-Control-Apoyo, junto con el modelo transaccional de
estrés y salud de Lazarus y Folkman, sostienen que el estrés dentro de la profesion de enfermeria

a menudo conduce a una variedad de efectos negativos que incluyen agotamiento, insomnio,
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carga de trabajo excesiva, insatisfaccion laboral e inestabilidad. , dolencias fisicas, problemas

dentro del entorno profesional y, en Gltima instancia, una atencion deficiente al paciente (23).

Dimensiones de la variable estrés laboral

El modelo Job Demand-Control (JDC), creado por Robert Karasek, sigue siendo un
marco influyente en el &mbito de los estudios laborales. Karasek postula que el estrés surge de
dos factores distintos: las demandas mentales del trabajo y el nivel de autonomia o control que
posee un individuo al tomar decisiones. En consecuencia, este modelo funciona como una
herramienta para evaluar los niveles de estrés experimentados por los trabajadores y abarca tres

componentes clave: control del trabajo, demandas psicoldgicas y apoyo social (24).

Dimension 1: Control de trabajo

El nivel de autonomia que poseen los trabajadores para realizar sus tareas a lo largo de
la jornada laboral es lo que engloba esta dimension. Es importante sefialar que esta dimension
puede tener un impacto positivo, ya que promueve acciones que mejoran el bienestar del

trabajador mitigando posibles factores de riesgo (25).

Es importante resaltar que el control actia como mediador de los requisitos laborales y
abarca dos aspectos clave: la autonomia, que se refiere a la capacidad de un individuo para
tomar decisiones rapidas en relacion con su trabajo, y el desarrollo de habilidades, que se refiere
a como el trabajo permite a los individuos crecer y progresar en funcion de sus capacidades. En
consecuencia, esta dimension comprende tres indicadores: aprendizaje, creatividad y tareas

diversas (26).

Dimension 2: Demanda psicologica
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La dimension pone énfasis en diversos aspectos como la cuantificacion de las horas de
trabajo, la presion del tiempo, el rango de atencidn y la discontinuidad laboral. Es importante
sefalar que estos factores no se limitan inicamente al trabajo o al esfuerzo mental, sino que
pueden aplicarse a cualquier sector. El proposito de la dimension de demandas psicoldgicas es
brindar una explicacion para el desarrollo del estrés dentro del ambiente laboral con impactos
en salud y desempeno del empleado. Esta dimension estd intimamente ligada a las exigencias
que surgen en el ambito laboral. Tiene tres indicadores: sobrecargas de trabajo, suficiente

tiempo e interferencia laboral (27).

Dimension 3: Apoyos sociales

En 1986, Jeffrey Johnson introdujo el concepto de apoyo social como una dimension
adicional al modelo de control de demandas de Karasek, ampliando asi su alcance. Esta
dimension desempefia un papel crucial en la mejora de las habilidades y capacidades de los
individuos para hacer frente al estrés percibido, al mismo tiempo que sirve como factor

protector contra los efectos perjudiciales de estrés en salud del trabajador (28).

Implicancias de la variable estrés laboral

El apoyo social implica la percepcion que tiene el trabajador de la asistencia y ayuda de
las personas dentro de su entorno laboral, desde colegas hasta supervisores y superiores, todo
en beneficio de la organizacién. Cuando el apoyo social es abundante, las exigencias
psicoldgicas que se imponen al trabajador disminuyen; sin embargo, cuando falta apoyo social,
la probabilidad de experimentar estrés aumenta. En consecuencia, cuando los trabajadores se
enfrentan a diversas presiones cognitivas, a un control inadecuado sobre su trabajo y a un apoyo
social insuficiente, se plantea un riesgo perjudicial para su bienestar. La dimension del apoyo

social abarca tres facetas distintas: jerarquia, colaboracion y antagonismo (29).
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Instrumentos de medicion de la variable estrés laboral

Es importante reconocer las diversas herramientas disponibles para evaluar el estrés
laboral desde diferentes perspectivas y dimensiones. Por ejemplo, el modelo de control de la
demanda laboral, introducido por Robert Karasek en 1979, se utiliza ampliamente en todo el
mundo y se considera uno de los métodos mas confiables para medir el estrés laboral (30). Otro
instrumento destacable es el cuestionario Perceived Stress Scale, desarrollado por Cohen et al.
en 1983, que ha sufrido varias adaptaciones (31). Ademas, también cabe mencionar la Escala
de Estrés de Enfermeria (NSS), propuesta por Pamella Gray-Tofl y James Anderson (32), entre

otros instrumentos.

2.2.2. Variable 2: Desempeiio laboral

Conceptualizacion de la variable desempeiio laboral

A lo largo de la historia, el andlisis del desempefio laboral ha sido un foco constante,
particularmente dentro del campo de la psicologia ocupacional. Este examen continuo busca
comprender y articular los diversos factores que influyen en el crecimiento y la eficacia de los

recursos humanos dentro de las organizaciones, empresas y entidades similares (33).

Segun Chiavenato, el desempefio laboral se puede definir como las acciones o
comportamientos observables de los empleados que contribuyen a los objetivos de la
organizacion. El autor enfatiza que el desempefio ocupacional adecuado es crucial, ya que sirve

como base para el apoyo del trabajador en el logro de las metas organizacionales (34).

Milkovich y Noudreau ven el desempeiio como la capacidad del trabajador para cumplir
con los estandares o requisitos laborales (35). Por el contrario, Campbell define el desempefio

laboral como cualquier comportamiento, ya sea cognitivo, psicomotor, motor o interpersonal,
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que esta bajo el control del individuo y puede evaluarse en funcion de su relevancia para los

objetivos organizacionales (36).

El nacimiento del modelo Campbell fue una respuesta directa a la necesidad de evaluar
el desempefio ocupacional de manera holistica y disefiar estrategias para lograr los objetivos
establecidos. Ademas, su aplicabilidad se extiende a todo tipo de trabajo ya que adopta una

perspectiva conductual hacia el trabajador y su impacto en los resultados (37).

Connotaciones de la variable desempefio laboral

Para garantizar el bienestar de los pacientes, es fundamental que los profesionales de
enfermeria posean una variedad de conocimientos y habilidades, tal y como aconsejan la OMS,
la OIT y el CIE. La responsabilidad de cuidar vidas humanas requiere la capacidad de brindar

atencion inmediata y de alta calidad, especialmente en tiempos de mayor demanda (38).

Sin embargo, la carga excesiva de horarios de trabajo exigentes no so6lo produce
agotamiento, sino que también obstaculiza las oportunidades de crecimiento profesional,
perturba las conexiones sociales y familiares, evoca sentimientos de culpa hacia los hijos que
se quedan atras, provoca tension fisica y emocional y, sobre todo, induce a una situacion

abrumadora. niveles de estrés (39).

Dimensiones de la variable desempeiio laboral

Creado inicialmente por Ramirez R. (40), el cuestionario pasé por un proceso de
adaptacion por parte de Lopez, dando como resultado la inclusion de cuatro dimensiones para
evaluar el desempefio laboral: desempefio de la tarea, desempefio contextual, desempefio

adaptativo y desempeiio proactivo (41).

Dimension 1: Desempeiio de la tarea



17

La dimension de desempefio abarca todas las acciones involucradas en el cumplimiento
de las responsabilidades y tareas de un puesto o rol particular dentro de una organizacion, que
en ultima instancia contribuyen a la productividad general y la entrega de bienes y servicios.
Esta dimension resalta la importancia de los aspectos relacionados con el trabajo,
especificamente la ejecucion precisa y eficiente de las tareas y actividades asignadas (41). Los

indicadores asociados a esta dimension incluyen:

Los comportamientos dentro del rol se refieren a las acciones que se alinean con
actividades especificas descritas en las descripciones y roles formales del trabajo de la
enfermera. Los comportamientos extra rol abarcan acciones que se extienden mas alla de las

responsabilidades oficiales y el rol laboral de una enfermera (41).

Dimension 2: Desempeiio contextual

La dimension del desempefio abarca todas las acciones que, a través de la colaboracion
y la contribucion, promueven la atmosfera psicosocial dentro de la cual se lleva a cabo el trabajo,
lo que en ultima instancia conduce al logro de las metas organizacionales. Esta dimension se
extiende mas alld de las meras responsabilidades laborales y abarca una amplia gama de
actividades destinadas a mejorar el entorno laboral. Por ejemplo, defender la organizacion. Los

indicadores de esta dimension son los siguientes:

El contexto social abarca comportamientos que fomentan un ambiente favorable al
trabajo. El contexto psicologico se refiere a estados emocionales, como la sensibilidad, el afecto
y la emocion, que facilitan relaciones interpersonales positivas para un mayor crecimiento
organizacional. El contexto organizacional abarca comportamientos que se alinean con las

prioridades y objetivos inmediatos de la organizacion (41).

Dimension 3: Desempeiio adaptativo
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La dimension del desempefio esta estrechamente relacionada con el entorno laboral
actual. Abarca la capacidad de adaptarse y ajustarse de manera competente cuando se enfrenta
a circunstancias inciertas, asi como adquirir nuevas habilidades y satisfacer las demandas de

roles laborales en evolucion. Los siguientes son los indicadores de esta dimension:

La capacidad de adaptarse a los cambios se refleja en las acciones tomadas en respuesta
a circunstancias y requisitos cambiantes dentro del dmbito profesional. En esencia, significa
hasta qué punto un individuo puede mantener su impulso y sentido de direccion en su trabajo.
La capacidad de ser flexible es crucial para dejar de lado las obligaciones de roles anteriores y

asumir efectivamente otras nuevas, como se destaca en el texto (41).

Dimension 4: Desempefio proactivo

La dimension del desempeiio abarca todos los comportamientos dindmicos y proactivos
que son esenciales para navegar y tener €xito en un entorno laboral en constante cambio. A
diferencia de otras dimensiones, se caracteriza por su caracter activo, estratégico y reflexivo, lo
que requiere energia personal y adaptabilidad para abrazar nuevos desarrollos laborales (41).

Los indicadores de esta dimension incluyen:

La iniciativa engloba las acciones que encaminan las actividades hacia caminos
novedosos y no convencionales, desvidndose de lo originalmente planeado. El proyecto
conlleva la capacidad de proyectar comportamientos para alcanzar y llevar a cabo los objetivos

de la organizacion (41).

° o7

Instrumentos de medicion de la variable desempefio laboral

Existen diversas herramientas disponibles para evaluar el desempefio laboral, incluido

el Cuestionario de Desempefio Laboral introducido por Ramirez en 2013 y modificado por
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Lopez en 2019 (41). Ademas, el MINSA ha creado un modelo adecuado para los lideres de

centros hospitalarios a través de la Resolucion Ministerial N© 626-2008 (42).

2.3. Hipotesis de la investigacion

2.3.1 Hipotesis general

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral con el

desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral se relaciona
con el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa,

2024.

2.3.2 Hipatesis especificas

Hil: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension control del trabajo
del estrés laboral con el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital

nacional de Arequipa, 2024.

Hi2: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension demandas del
estrés laboral con el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital

nacional de Arequipa, 2024.

Hi3: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension apoyo social del
estrés laboral con el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital

nacional de Arequipa, 2024.
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CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1. Método de investigacion

La investigacion emple6 el enfoque hipotético deductivo, que implica formular una
hipotesis para dar una explicacion al tema bajo investigacion. Posteriormente se realiza un

experimento para buscar una solucidn al problema previamente identificado. Este método de
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investigacion incorpora teorias y conceptos fundamentales que ayudan a derivar conocimientos

deductivos sobre los resultados experimentales del estudio (43).

3.2. Enfoque investigativo

En la presente investigacion se empled un enfoque cuantitativo, ya que se refiere a
fendmenos que pueden medirse o asignarse valores numéricos. Esta metodologia se utiliza
comunmente en campos como la biologia, la quimica, la fisica, la psicologia y otras ciencias
naturales. Ademas, se utilizaran diversas técnicas estadisticas para analizar y recopilar datos,

facilitando la descripcion, explicacion, prediccion y extraccion de conclusiones (44).

3.3. Tipo de investigacion

La investigacion realizada fue de cardcter aplicado, encaminada a adquirir
conocimientos nuevos y relevantes que puedan utilizarse para resolver problemas especificos

de la vida real en diversos contextos (45).

3.4. Disefio de la investigacion

El estudio se llevdo a cabo en un entorno natural sin ninguna intervencion del
investigador ni alteracion del objetivo de la investigacion. El disefo, que se basa en rangos,

conceptos, variables y hechos, no fue de naturaleza experimental (46).

Ademas, la naturaleza de este estudio fue tanto correlacional como transversal, lo que
nos permitid examinar la conexion entre las dos variables dentro de un tiempo o contexto

especifico (57).

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

Este estudio tuvo una poblacion muestra censal de 60 enfermeras del servicio de

emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024, entre abril y mayo de 2024. En un
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estudio de investigacion, una muestra censal abarca todas las unidades de investigacion, lo que
la convierte en una representacion integral de toda la poblacidon que se estudia. Este tipo tinico
de muestra sirve como universo, poblacion y muestra al mismo tiempo. A diferencia de otros
métodos de muestreo que seleccionan un subconjunto representativo de la poblacion, una

muestra del censo incluye todos los elementos para el analisis (48).

Es decir, se trabajo con el total de las unidades de analisis que son 60 individuos. Esta
cantidad de enfermeras es la poblacidn total que esta asignada a la unidad, siendo que no se
cuenta con mas personal, siendo uno de los criterios para destacar a una profesional al servicio

la especialidad que posea.

Criterios de inclusion:

Licenciadas en Enfermeria con contrato vigente en un hospital nacional de Arequipa,

entre abril y mayo de 2024.

- Licenciadas en Enfermeria que laboraron en el servicio de emergencias de un
hospital nacional de Arequipa, 2024.

- Licenciadas en Enfermeria que consintieron espontineamente ser parte de la

investigacion.

Licenciadas en Enfermeria que rubricaron el consentimiento informado.

Criterios de exclusion:

- Licenciadas en Enfermeria que no tuvieron contrato vigente de un hospital nacional
de Arequipa, 2024, entre abril y mayo de 2024.
- Licenciadas en Enfermeria que no laboraron en el servicio de emergencias de un

hospital nacional de Arequipa, 2024.
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- Licenciadas en Enfermeria que no consintieron ser parte de la pesquisa por razones
de confidencialidad y desconfianza.
- Licenciadas en Enfermeria que no accedieron a rubricar el consentimiento

informado.

3.6. Variables y operacionalizacion



Tabla a. Operacionalizacion de variables
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Escala de Escala
Variable Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores
medicion valorativa
Para medir los niveles Destrezas
fluctuantes de estrés Contenido
. Control de trabajo

La respuesta humanaa  relacionado con el Decisiones

un cambio o demanda es trabajo de las Bajo (28-49

lo que desencadena el enfermeras de Sobrecarga laboral puntos)

estrés, que puede ser urgencias, se utiliza una Tiempo suficiente

. ) . . Demandas

VL positivo o negativo escala psicométrica con Interferencia al Moderado (50-70

dependiendo del tres dimensiones. Estas . puntos)

. ' . trabajo Cualitativa

estimulo percibido. El dimensiones abarcan el '
Estres ) Ordinal

estrés ocurre cuando la  control del trabajo, las Alto (71-91
laboral S

presion ejercida sobre demandas y el apoyo puntos)

un individuo se vuelve social. El cuestionario Jerarquia

abrumadora y excede el
nivel apropiado de

exigencia (20).

se basa en el modelo de
control de demandas de
Karasek y utiliza el
formato de escala

Likert.

Apoyo social

Trabajo en equipo

Hostilidad

Muy alto (92-112

puntos)
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Definicion Escala de Escala
Variable Definicion operacional Dimensiones Indicadores
conceptual medicion valorativa
- Conducta intra-rol.
Desempeiio de la
- Conducta extra-rol.
tarea
La medicion del
El desempefio laboral desempefio laboral en - Contexto social .
o Bajo (20 - 46
en enfermeras se enfermeras del servicio - Contexto
. = T puntos)
, refiere a la de emergencias se daa  Desempeifio psicologico
V2.
efectividad, eficiencia través de una escala contextual - Contexto o )
. . ' o Cualitativa Medio (47 — 73
y calidad con la que  psicométrica de organizacional )
Desempefio . Ordinal puntos)
las enfermeras autoevaluacion en 4
laboral _ _
cumplen sus dimensiones del - Capacidad para
. Alto (74 — 100
responsabilidadesy =~ desempeiio: tarea, Desempefio enfrentar cambios )
. puntos
tareas (38). contextual, adaptativo y  adaptativo - Flexibilidad
proactivo.
- Iniciativa

Desempefio proactivo
- Proyecto a futuro
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1 Técnica

Se empled un método de encuesta mediante cuestionarios para evaluar el estrés laboral
y las variables de desempeno. Las encuestas son procedimientos sistematicos para recopilar
datos de una poblacion especifica, comunmente utilizados en las ciencias sociales y de la salud
para analizar las caracteristicas de la poblacion (49). Esta herramienta de investigacion se centra
en diversos temas de estudio o grupos especificos y puede administrarse de forma escrita o

verbal (50).

3.7.2 Descripcion

Instrumento 1 — Estrés laboral: El modelo "Demandas - Control y Apoyo" fue
desarrollado por Robert Karasek en 1979 como un medio para explicar el estrés laboral
basandose en las demandas psicoldgicas y el nivel de control en el lugar de trabajo. Publicado
originalmente en inglés, este instrumento ha ganado reconocimiento internacional y ha sido
adaptado y validado por varios autores para su mejor utilizacion. En Espafia, una adaptacion
del cuestionario en su version minima reducida fue realizada por Escriba, Mas Pons y Flores
en 2001. Ademas, recientemente se realiz6 una adaptacion y validacion lingiiistica en 2019 por
Alfaro, Canga, Gutiérrez, Carrion y Esandi, quienes determinaron que el Cuestionario de
Demanda-Control-Apoyo (DCSQ) es una herramienta concisa, valida y confiable para evaluar
el estrés laboral. En consecuencia, este cuestionario ha sido utilizado por numerosos
investigadores en Pert, entre ellos Marleni Durand Valencia en 2022. El modelo abarca tres
dimensiones: control del trabajo, exigencias y apoyo social, las cuales se miden mediante una

escala Likert que va desde "totalmente en desacuerdo” (1) a "totalmente de acuerdo" (4).

Segun Alfaro et al. (24), una determinada puntuacién se considera significativa:



Rango de puntos

Nivel de estrés

28 a49

50a70

71a91

92 a112

Bajo
Moderado
Alto

Muy alto
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Instrumento 2 — Desempeiio laboral: La medicion del desempefio laboral entre las

enfermeras en sus respectivos lugares de trabajo se logra mediante la utilizacién de un

instrumento conocido como "Cuestionario de desempeio laboral". Desarrollado originalmente

por Raul Ramirez Vielma en 2013, fue adaptado posteriormente por Ivette Lopez Marticorena

en 2018. Este modelo toma en cuenta cuatro dimensiones distintas: desempefio de tareas,

desempefio contextual, desempefio adaptativo y desempefio proactivo. Ademas, engloba un

total de diez indicadores y veinte items, que se evaluan mediante una escala tipo Likert que va

desde siempre (5) hasta nunca (1).

Lopez, en su investigacion, sugiere que se debe considerar una puntuacion especifica

(41):

Dimensiones Bajo Medio Alto
Desempefio de la tarea 5-11 12-18 19-25
Desempefio contextual 5-11 12-18 19-25
Desempefio adaptativo 5-11 12-18 19-25
Desemperio proactivo 5-11 12-18 19-25
Desempefio laboral 20 - 46 47 -73 74 - 100
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3.7.3 Validacion

Instrumento 1.

El Cuestionario de Karasek (JCQ), es un instrumento que ha sido validado en numerosas
investigaciones en diferentes paises y culturas, incluyendo Peru. Para lo cual, hemos tomado la
validez de contenido y constructo desarrollado por Alfaro et al. (24) mediante juicio de expertos,

el cual obtuvo una V de Aiken de 0,98 que demostrd que el instrumento es valido.

Instrumento 2.

El Cuestionario de Desempefio Laboral ha sido validado por Ramirez, su autor original.
Sin embargo, se ha tomado la validez de contenido y constructo desarrollado por Lopez (12)
mediante juicio de expertos, el cual obtuvo una V de Aiken de 0,90 que demostré que el

instrumento es valido.

3.7.4 Confiabilidad

Instrumento 1.

Segtn Alfaro et al. (42), la confiabilidad se hall6 mediante el coeficiente Alfa de
Cronbach en una prueba piloto que se aplico a 40 enfermeras, dando como resultado una

fiabilidad de 0,819; lo que indica una fuerte fiabilidad.

Asimismo, realizamos la prueba de fiabilidad al instrumento con la muestra estudiada,

obteniendo una buena confiabilidad, tal como lo demuestra el siguiente resultado:

Alfa de N de
Cronbach elementos

,799 28
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Instrumento 2.

Segin Lopez (41), la confiabilidad se hall6 mediante el coeficiente Alfa de Cronbach
en una prueba piloto con 20 sujetos similares a la muestra de estudio, dando como resultado

una fiabilidad de 0,881; lo que significa que el cuestionario tiene una buena fiabilidad.

Asimismo, realizamos la prueba de fiabilidad al instrumento con la muestra estudiada,
obteniendo una buena confiabilidad, tal como lo demuestra el siguiente resultado:
Alfa de N de

Cronbach elementos
,909 20

3.8. Procesamiento y analisis de datos

Después de recolectados los datos se procedié a realizar el procesamiento a través de la
confeccion de una matriz o base de datos en el programa Excel donde se clasificaron los datos
seglin su naturaleza, los datos cualitativos fueron codificados y la matriz se organizé de acuerdo
con las dimensiones de las variables, fue una matriz de doble entrada por las fila estuvieron la
muestra y por las columnas los items del instrumento con sus respectivas respuestas. Después
de la transcripcion se hizo el analisis estadistico utilizando el programa SPSS primero se hizo
un analisis descriptivo de cada variable y luego se realizd el andlisis inferencial para la
comprobacion de las hipoétesis utilizando la prueba de correlacion de Spearman; finalmente los
resultados se presentaron en tablas de doble entrada para darle una mejor vision a los objetivos

y a las variables con sus dimensiones y la respuesta de cada hipdtesis planteada.

Ademas, se ejecutd las pruebas de normalidad que se muestran a continuacion en la
Tabla b, los cuales arrojaron que los datos no siguen una distribucion normal. Por lo que, se
optod por usar la prueba no paramétrica, coeficiente de correlacion de Rho de Spearman, para el

analisis de correlacion y pruebas de hipdtesis.
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Tabla b. Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.  Estadistico gl Sig.
V1. Estrés laboral ,338 60 ,000 811 60 ,000
Control de trabajo ,298 60 ,000 ,822 60 ,000
Demandas ,292 60 ,000 ,825 60 ,000
Apoyo social ,293 60 ,000 ,842 60 ,000
V2. Desempeiio laboral ,302 60 ,000 , 745 60 ,000
Desempefio de la tarea 414 60 ,000 ,644 60 ,000
Desempeiio contextual 472 60 ,000 ,535 60 ,000
Desempeiio adaptativo ,306 60 ,000 ,783 60 ,000
Desempeiio proactivo ,256 60 ,000 ,791 60 ,000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

3.9. Aspectos éticos

La investigadora mantuvo una conducta ética apropiada y apegada a los principios
éticos respetando la autonomia y autodeterminacion a través del consentimiento informado, el
trabajo no perjudica a la persona (no maleficencia), solo trae beneficios a la muestra y a la
institucion a través de sus resultados (beneficencia), los participantes no corrieron ningin
riesgo de tipo social, emocional o fisico, fueron tratados de manera respetuosas y justa

independientemente de su raza, genero, credo religioso o politico (justicia).

Por otra parte se asegur6 la confidencialidad de los datos y estos fueron utilizados solo
con fines de investigacion; los resultados fueron informados a la institucion objeto de estudio y

seran publicados para que otros puedan tomar en cuenta y utilizar la investigacion como
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antecedente o referente metodologico; asimismo se respeto el derecho a la propiedad intelectual
ya que todos los autores consultados se encuentran debidamente citados asimismo se utilizé el

detector de similitud que en este caso es el programa Turnitin.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE RESULTADOS

4.1. Resultados

4.1.1 Analisis descriptivo de resultados

a. Tablas descriptivas generales

Tabla 1. Datos generales de la poblacion total de estudio (M= 60 enfermeras del servicio de

emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024)

Frecuencia

Caracteristica

f %
Sexo
Femenino 55 91,7
Masculino 5 8,3
Edades en aios
<de 30 12 20
De 30 a 40 38 63,3
De 40 a 50 6 10
De 50 a 60 3 5
>a 60 1 1,7

Experiencia laboral en afios

<del 8 13,3
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Delal0 40 66,7
De 10 a20 8 13,3
>a 20 4 6,7

Instruccion superior
Con especialidad 43 71,7
Sin especialidad 17 28,3

Interpretacion. - Los datos muestran una clara predominancia del género femenino con un
91.7%, el 63.3% tenia una edad de entre 30 a 40 afos, el 66.7% poseia experiencia laboral de

1 a 10 afios, el 71.7% poseia alguna especialidad en enfermeria.

Tabla 2. Distribucion de frecuencias del estrés laboral y dimensiones en enfermeras de

emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

Niveles o rangos

Dimensiones Bajo Moderado Alto Muy alto
f % f % F % f %
Control de trabajo 11 18,3 34 56,7 14 23,3 1 1,7
Demandas 4 6,7 30 50,0 23 38,3 3 50
Apoyo social 12 20,0 32 53,3 13 21,7 3 5,0
Estrés laboral 8 13,3 36 60,0 12 20,0 4 6,7

Interpretacion. - La mayoria de las enfermeras (60,0%) reportan un nivel moderado de estrés
laboral, mientras que un porcentaje considerable (20,0%) lo reportan como alto. Un porcentaje
bajo (13,3%) lo reporta como bajo y otro bajo (6,7%) como muy alto. Los resultados de la tabla
sugieren que el estrés laboral es un problema comun entre las enfermeras de emergencias, con
la mayoria de ellas reportando niveles moderados de estrés y algunas reportando niveles altos

o muy altos. Las dimensiones del estrés laboral que mas contribuyen al estrés general son las
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demandas (93,3%) y el control de trabajo (81,7%), mientras que el apoyo social parece ser un

factor protector.

Tabla 3. Distribucion de frecuencias del desempefio laboral y dimensiones en enfermeras de

emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

Niveles o rangos

Dimensiones Bajo Medio Alto
% f % f %
Desempefio de la tarea 3,3 18 30,0 40 66,7
Desempefio contextual 3,3 11 18,3 47 78,3
Desempefio adaptativo 15,0 35 58,3 16 26,7
Desempefio proactivo 15,0 29 48,3 22 36,7
Desempefio laboral 6,7 28 46,7 28 46,7

Interpretacion. - La mayoria de las enfermeras de emergencias (46,7%) se auto evallian que

tienen un desempefio laboral medio, mientras que un porcentaje similar (46,7%) lo perciben

que tienen alto y un porcentaje bajo (6,7%) lo tienen bajo. Los resultados de la tabla sugieren

que las enfermeras de emergencias generalmente tienen un buen desempefio laboral, con la

mayoria de ellas ubicandose en los niveles medios o altos de desempefio en las diferentes

dimensiones. El desempefio de la tarea y el desempefio contextual son las dimensiones donde

las enfermeras muestran un mejor desempefio, mientras que el desempefio adaptativo y el

desempefio proactivo son las dimensiones donde se observa una mayor dispersion entre los

diferentes niveles.
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Tabla 4. Tabla cruzada entre la variable 1 estrés laboral con la variable 2 desempeiio laboral en

enfermeras de emergencia de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

Desempeiio laboral

Bajo Medio Alto Total
Recuento 0 3 5 8
Bajo
% del total 0,0% 5,0% 8,3% 13,3%
Recuento 1 16 19 36
Moderado
% del total 1,7% 26,7% 31,7% 60,0%
Estrés laboral
| Recuento 1 7 4 12
Alto
% del total 1,7% 11,7% 6,7% 20,0%
| Recuento 2 2 0 4
Muy alto
% del total 3,3% 3,3% 0,0% 6,7%
| Recuento 4 28 28 60
Tota
% del total 6,7% 46,7% 46,7%  100,0%

Interpretacion. - En general, se observa una tendencia negativa entre el estrés laboral y el

desempeiio laboral. Esto significa que a medida que aumenta el nivel de estrés laboral, tiende a

disminuir el nivel de desempefio laboral. Las enfermeras con niveles bajos de estrés laboral

tienen la mayor proporcion de desempefio laboral alto (83,3%). Las enfermeras con niveles

altos de estrés laboral tienen la mayor proporcion de desempeiio laboral bajo (16,7%). La

relacion entre estrés laboral y desempefio laboral es més fuerte para las dimensiones de

desempetio de la tarea y desempefio contextual, y mas débil para las dimensiones de desempefio

adaptativo y desempeio proactivo.
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Tabla 4.1. Tabla cruzada entre la dimension control de trabajo del estrés laboral y el desempefio

laboral en enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

Desempeiio laboral

Bajo Medio Alto Total

Recuento 1 2 8 11
Bajo

% del total 1,7% 3,3% 13,3% 18,3%

Recuento 2 17 15 34
Moderado

% del total 3.3% 28.3% 25,0% 56,7%

Control de trabajo

Recuento 1 8 5 14
Alto

% del total 1,7% 13,3% 8,3% 23,3%

Recuento 0 1 0 1
Muy alto

% del total 0,0% 1,7% 0,0% 1,7%

Recuento 4 28 28 60

Total

% del total 6,7%  46,7%  46,7% 100,0%

Interpretacion. - En general, se observa una tendencia positiva entre el control de trabajo y el
desempefio laboral. Esto significa que a medida que aumenta el nivel de control de trabajo que
perciben las enfermeras, tiende a aumentar su nivel de desempefio laboral. Las enfermeras que
perciben un nivel bajo de control de trabajo tienen la mayor proporcion de desempeifio laboral
bajo (27,3%). Las enfermeras que perciben un nivel alto de control de trabajo tienen la mayor

proporcion de desempefio laboral alto (53,8%).
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Tabla 4.2. Tabla cruzada entre la dimension demandas del estrés laboral y el desempefio laboral

en enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

Desempefio laboral

Bajo Medio Alto Total
Recuento 0 3 1 4
Bajo
% del total 0,0% 5,0% 1,7% 6,7%
Recuento 0 15 15 30
Moderado
% del total 0,0% 25,0% 25,0% 50,0%
Demandas
| Recuento 3 8 12 23
Alto
% del total 5,0% 13,3% 20,0% 38.3%
| Recuento 1 2 0 3
Muy alto
% del total 1,7% 3,3% 0,0% 5,0%
| Recuento 4 28 28 60
Tota
% del total 6,7% 46,7% 46,7% 100,0%

Interpretacion. - En general, se observa una tendencia negativa entre las demandas y el

desempeiio laboral. Esto significa que a medida que aumenta el nivel de demandas que perciben

las enfermeras, tiende a disminuir su nivel de desempefio laboral. Las enfermeras que perciben

un nivel bajo de demandas no tienen casos de desempefio laboral bajo. Las enfermeras que

perciben un nivel alto de demandas tienen la mayor proporciéon de desempefio laboral bajo

(12,9%).
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Tabla 4.3. Tabla cruzada entre la dimensidon apoyo social del estrés laboral y el desempefio

laboral en enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

Desempeiio laboral

Bajo Medio Alto Total
Recuento 0 4 8 12
Bajo
% del total 0,0% 6,7% 13,3% 20,0%
Recuento 1 16 15 32
Moderado
% del total 1,7% 26,7% 25,0% 53,3%
Apoyo social
| Recuento 3 6 4 13
Alto
% del total 5,0% 10,0% 6,7% 21,7%
| Recuento 0 2 1 3
Muy alto
% del total 0,0% 3,3% 1,7% 5,0%
| Recuento 4 28 28 60
Tota
% del total 6,7% 46,7% 46,7% 100,0%

Interpretacion. - En general, se observa una tendencia positiva entre el apoyo social y el

desempeiio laboral. Esto significa que a medida que aumenta el nivel de apoyo social que

perciben las enfermeras, tiende a aumentar su nivel de desempefio laboral. Las enfermeras que

perciben un nivel bajo de apoyo social no tienen casos de desempeno laboral alto. Las

enfermeras que perciben un nivel alto de apoyo social tienen la mayor proporcion de desempefio

laboral alto (31,0%).
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4.1.2 Prueba de hipdtesis

“Consideraciones previas y pasos que se usaron para analizar las correlaciones”:

1°. Identificar la prueba de hipdtesis estadistica

Ha: existe relacion significativa entre dos variables de estudio.

Ho: no existe una relacion significativa entre dos variables de estudio.

2°. Nivel de significancia

El nivel de significancia tedrica es de o = 0,05, que corresponde a un nivel de confiabilidad

de 95%.

3°. Funcion de prueba

La prueba de hipdtesis se ejecuta con el coeficiente de correlacion Rho de Spearman de
acuerdo con la prueba de normalidad realizada, a fin de determinar si se rechaza la Ho en

funcion al valor de la significancia obtenida (p-valor) de la prueba.

4°. Regla de decision

Sig. Valor p del coeficiente de correlacion < a Se rechaza la Ho.

Sig. Valor p del coeficiente de correlacion > a No se rechaza la Ho.

5°. Interpretacion de los coeficientes de correlacion

Se identifica si las dos variables de indagacion se correlacionan significativamente, luego se
verifico qué tan fuerte era la relacion entre éstas. “Cuanto mas cerca es de -1 y 1 es dptimo. Lo

contrario ocurre con el 0, ya que mas cerca representa que la fuerza de asociacion es nula”.
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Para ello, se toma en cuenta la siguiente regla:

Correlaciones
Perfecta Sin correlacion Perfecta
-0 -0.8 -6 -4 -02 818 02 04 06 08 1.0
| I [ 1 I ] 1 | I 1 |
I I T I I T I T T !
Muy buena Buena Moderada Baja Minima  Minima Baja Moderada Buena Muy buena
Negativa Positiva

6°. Se ejecutan los analisis y se interpretan sus resultados

Para cada una de las hipotesis, tanto general como especificas se realizan los mismos

procedimientos.



a. Hipotesis general

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral con el

desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

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

desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

Tabla 5. Analisis de correlacion con prueba de hipdtesis entre el estrés laboral y el desempetio

laboral en enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

Correlaciones
Desempeio
Estrés laboral laboral
Coeficiente de 1,000 -3317
correlacion
Estrés laboral : :
Sig. (bilateral) ,010
Rho de N 60 60
Spearman Coeficiente de -3317 1,000
correlacion
Desempefio laboral
Sig. (bilateral) ,010
N 60 60

**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Grado de relacion entre las variables

El coeficiente de correlacion Rho de Spearman entre el estrés laboral y el desempefio laboral

es de -0.331, lo que indica una correlacion negativa moderada entre estas dos variables.

Decision estadistica
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El nivel de significancia bilateral del coeficiente de correlacion es de p= 0.010, menor a o=
0,05; lo que significa que hay evidencia suficiente para rechazar la hipotesis nula de que no hay

correlacion entre el estrés laboral y el desempeiio laboral.

Interpretacion

Los resultados de la Tabla 4 sugieren que existe una relacion negativa moderada y
estadisticamente significativa entre el estrés laboral y el desempefio laboral en las enfermeras
de emergencias. Esto significa que a medida que aumenta el nivel de estrés laboral, tiende a

disminuir el nivel de desempeio laboral, y viceversa.

b. Hipaotesis especificas
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Hipotesis especifica 1:

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension control del trabajo del
estrés laboral con el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital

nacional de Arequipa, 2024.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension control del trabajo del
estrés laboral con el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital

nacional de Arequipa, 2024.

Tabla 6. Analisis de correlacion con prueba de hipotesis entre la dimension control del trabajo
del estrés laboral y el desempefio laboral en enfermeras de emergencias de un hospital nacional

de Arequipa, 2024.

Correlaciones
Controlde ~ Desempefio
trabajo laboral
Coeficiente de 1,000 -,219
correlacion
Control de trabajo
Sig. (bilateral) . ,093
Rho de N 60 60
Spearman Coeficiente de -,219 1,000
correlacion
Desempeiio laboral
Sig. (bilateral) ,093
N 60 60

Grado de relacion entre las variables

El coeficiente de correlacion Rho de Spearman entre la dimension "control de trabajo" del estrés
laboral y el desempeio laboral es de -0.219, lo que indica una correlacion negativa débil entre

estas dos variables.
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Decision estadistica

El nivel de significancia bilateral del coeficiente de correlacion es de p= 0.093, mayor a o=
0,05; lo que significa que no hay evidencia suficiente para rechazar la hipdtesis nula de que no

hay correlacion entre la dimension "control de trabajo" del estrés laboral y el desempefio laboral.

Interpretacion

Los resultados de la Tabla 5 sugieren que existe una tendencia negativa entre la percepcion de
control de trabajo que tienen las enfermeras de emergencias y su desempeio laboral, pero esta
asociacion no es estadisticamente significativa. Es decir, las enfermeras que perciben un mayor
control sobre su trabajo no necesariamente tienden a tener un mejor desempefio laboral, y

viceversa.

Hipotesis especifica 2:
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Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension demandas del estrés
laboral con el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de

Arequipa, 2024.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension demandas del estrés
laboral con el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de

Arequipa, 2024.

Tabla 7. Analisis de correlacion con prueba de hipotesis entre la dimension demandas del estrés
laboral y el desempeno laboral en enfermeras de emergencias de un hospital nacional de

Arequipa, 2024.

Correlaciones
Desempeinio
Demandas laboral
Coeficiente de 1,000 -,096
correlacion
Demandas
Sig. (bilateral) . ,465
Rho de N 60 60
Spearman Coeficiente de -,096 1,000
correlacion
Desempefio laboral
Sig. (bilateral) ,465
N 60 60

Grado de relacion entre variables

El coeficiente de correlacion Rho de Spearman entre la dimension "demandas" del estrés laboral
y el desempefio laboral es de -0.096, lo que indica una correlacion negativa débil entre estas

dos variables.

Decision estadistica
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El nivel de significancia bilateral del coeficiente de correlacion es de p= 0.465, mayor a o=
0,05; lo que significa que no hay evidencia suficiente para rechazar la hipdtesis nula de que no

hay correlacion entre la dimension "demandas" del estrés laboral y el desempenio laboral.

Interpretacion

Los resultados de la Tabla 6 sugieren que existe una tendencia negativa entre las demandas
laborales que perciben las enfermeras de emergencias y su desempefio laboral, pero esta
asociacion no es estadisticamente significativa. Es decir, las enfermeras que perciben mayores
demandas en su trabajo no necesariamente tienden a tener un peor desempefio laboral, y

viceversa.

Hipotesis especifica 3:
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Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension apoyo social del estrés

laboral con el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de

Arequipa, 2024.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension apoyo social del estrés

laboral con el desempefio laboral en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de

Arequipa, 2024.

Tabla 8. Andlisis de correlacion con prueba de hipotesis entre la dimension apoyo social del
estrés laboral y el desempefio laboral en enfermeras de emergencias de un hospital nacional de

Arequipa, 2024.

Correlaciones
Apoyo Desempeiio
social laboral
Coeficiente de 1,000 ,278"
correlacion
Apoyo social . .
Sig. (bilateral) . ,031
Rho de N 60 60
Spearman Coeficiente de 278" 1,000
correlacion
Desempeiio laboral
Sig. (bilateral) ,031
N 60 60

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Grado de relacion entre variables

El coeficiente de correlacion Rho de Spearman entre la dimension "apoyo social" del estrés
laboral y el desempefio laboral es de 0.278, lo que indica una correlacion moderada entre estas

dos variables.
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Decision estadistica
El nivel de significancia bilateral del coeficiente de correlacion es de p= 0.031, menor a o=

0,05; lo que significa que hay evidencia suficiente para rechazar la hipotesis nula de que no hay

correlacion entre la dimension "apoyo social" del estrés laboral y el desempefio laboral.

Interpretacion

Los resultados de la Tabla 7 sugieren que existe una relacion moderada entre el apoyo social
que perciben las enfermeras de emergencias y su desempefo laboral. Esto significa que a
medida que aumenta el nivel de apoyo social, tiende a disminuir el nivel de estrés laboral, y a

su vez, aumenta el desempefio laboral.

4.2. Discusion de resultados

El presente estudio tuvo como objetivo analizar la relacion entre el estrés laboral y el

desempefio laboral en las enfermeras del servicio de emergencias de un hospital nacional de
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Arequipa, entre los meses de abril y mayo de 2024. Se exploraron las tres dimensiones del estrés
laboral (control de trabajo, demandas y apoyo social) segiin el modelo de control — demandas
y apoyo de Karasek y su asociacién con las diferentes dimensiones del desempefio laboral
(desempetio de la tarea, desempefio contextual, desempefio adaptativo y desempeiio proactivo)

desde la autopercepcion del sujeto de estudio.

Se encontr6 una correlacion negativa moderada entre el estrés laboral general y el desempeno
laboral, lo que significa que, a mayor estrés laboral, menor desempefio laboral. Este resultado
es relevante porque contradice el hallazgo del estudio de Cortez et al. (13) en México 2022 y el
de Santa Cruz (16) en Lima 2022, que no encontraron una relacion significativa entre estas
variables. El hallazgo de una correlacién negativa moderada entre el estrés laboral general y el
desempeiio laboral es consistente con investigaciones previas en similares areas ocupacionales
como los de Choi et al. (14) en China 2020, Becerra et al. (17) en Ica 2021 y Tasayco et al. (18)
en Caiete 2020. Entonces, el estrés laboral puede afectar negativamente el desempefio laboral

al interferir con la concentracion, la toma de decisiones y la motivacion de los trabajadores.

Se observo una tendencia negativa entre las dimensiones "control de trabajo" y "demandas" del
estrés y el desempefio laborales, pero estas asociaciones no fueron estadisticamente
significativas. En ese sentido, las dimensiones "control de trabajo" y "demandas" del estrés
laboral no mostraron una asociacion significativa con el desempefo laboral en este estudio.
Esto podria deberse a que el efecto del estrés laboral en el desempefio puede estar moderado
por otras variables, como la experiencia laboral, la edad, el sexo y el tipo de unidad de
emergencias en la que trabajan las enfermeras, lo cual coincide con Cortez et al. (13) en México
2022 y el de Santa Cruz (16) en Lima 2022. Se necesitan estudios adicionales para explorar

estas relaciones con mayor profundidad.



50

Se confirm6 una correlacion moderada entre la dimension "apoyo social" del estrés y el
desempefio laborales, lo que significa que, a mayor apoyo social, menor estrés laboral y mejor
desempefio laboral. Es en este contexto que, se puede colegir que la correlacion moderada entre
la dimensién "apoyo social" del estrés y el desempeio laborales confirma la importancia del
apoyo social para el bienestar y la productividad de las enfermeras de emergencias. Un mayor
apoyo social puede ayudar a las enfermeras a afrontar mejor las demandas del trabajo y a reducir
los niveles de estrés, lo que a su vez puede conducir a un mejor desempeiio laboral, situacion
que ha sido advertido en estudios como los de Choi et al. (14) en China 2020. Las diferentes
dimensiones del desempefio laboral no mostraron patrones consistentes de asociacion con las

dimensiones del estrés laboral.

Los resultados de este estudio tienen implicaciones importantes para la practica de la enfermeria.
Las instituciones de salud deberian implementar estrategias para reducir el estrés laboral y
mejorar el apoyo social que reciben las enfermeras de emergencias. Estas medidas podrian
incluir: Programas de gestion del estrés: Estos programas pueden enseiar a las enfermeras
técnicas para afrontar el estrés, como la relajacion y la atencion plena. Mentoria y tutoria: Los
programas de mentoria pueden proporcionar a las enfermeras nuevas apoyo y orientacion de
enfermeras mas experimentadas. Grupos de apoyo: Los grupos de apoyo pueden ofrecer a las
enfermeras un espacio para compartir sus experiencias y recibir apoyo emocional de sus colegas.
Mejora de las condiciones de trabajo: Las instituciones de salud deberian esforzarse por crear
un entorno de trabajo seguro y saludable para las enfermeras, lo que puede incluir reducir las
cargas de trabajo excesivas y garantizar que las enfermeras tengan los recursos necesarios para

realizar su trabajo de manera efectiva.

Este estudio tiene algunas limitaciones que deben considerarse. La muestra fue relativamente

pequefia y no representativa de todas las enfermeras de emergencias. Ademas, el diseo del
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estudio fue transversal, lo que no permite establecer relaciones causales. Se sugieren las
siguientes lineas de investigacion para profundizar en la comprension de la relacion entre el
estrés laboral y el desempefio laboral en enfermeras de emergencias: Realizar estudios
longitudinales para establecer relaciones causales entre el estrés laboral y el desempefio laboral.
Explorar otras variables que podrian moderar la relacion entre el estrés laboral y el desempefio
laboral, como la experiencia laboral, la edad, el sexo y el tipo de unidad de emergencias en la
que trabajan las enfermeras. Analizar las diferentes dimensiones del estrés laboral y del
desempefio laboral en mayor detalle. Considerar el uso de métodos mixtos de investigacion

para obtener una comprension mas completa del fenomeno.

En conclusion, el estrés laboral es un problema importante que puede afectar negativamente el
desempefio laboral de las enfermeras de emergencias. Las instituciones de salud deberian
implementar estrategias para reducir el estrés laboral y mejorar el apoyo social que reciben las

enfermeras de los servicios de emergencias.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

Primera. — Se determina que, si existe una relacion negativa moderada (rtho=-0,331) y
estadisticamente significativa (p= 0,010) entre el estrés y el desempefio laborales en las
enfermeras del servicio de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024. Esto
significa que a medida que aumenta el nivel de estrés laboral, tiende a disminuir el nivel de

desempefio laboral, y viceversa.

Segunda. — Se identifica que, existe una tendencia negativa entre la percepcion de
control de trabajo que tienen las enfermeras de emergencias y su desempefio laboral (rho= -
0,219), pero esta relacidon no es estadisticamente significativa (p= 0,093). Lo que significa que
no hay evidencia suficiente para rechazar la hipotesis nula de que no hay correlacion entre la
dimension "control de trabajo" del estrés y el desempeiio laborales en las enfermeras de

emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

Tercera. — Se identifica que, existe una tendencia negativa entre las demandas laborales
que perciben las enfermeras de emergencias y su desempefio laboral (rho= -0,096), pero esta
relacion no es estadisticamente significativa (p= 0,465). Lo que significa que no hay evidencia
suficiente para rechazar la hipotesis nula de que no hay correlacion entre la dimension
"demandas" del estrés y el desempefio laborales en las enfermeras de emergencias de un hospital

nacional de Arequipa, 2024.
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Cuarta. — Se identifica que, si existe una relacion moderada (rho= 0,278) y
estadisticamente significativa (p= 0,031) entre el apoyo social que perciben las enfermeras de
emergencias y su desempeio laboral. Esto significa que a medida que aumenta el nivel de apoyo
social, tiende a disminuir el nivel de estrés laboral, y a su vez, aumenta el desempefio laboral

en las enfermeras de emergencias de un hospital nacional de Arequipa, 2024.

5.2. Recomendaciones

1. Al director del Hospital y jefe del Servicio de Emergencias: Implementar un programa
integral de salud ocupacional que incluya estrategias para la reduccion del estrés laboral,
capacitaciones sobre bienestar emocional y monitoreo del desempefio del personal de
enfermeria. Este programa permitird abordar de manera estructurada los factores que afectan el

desempefio laboral y garantizara condiciones 6ptimas de trabajo en el servicio de emergencias.

2. Al Coordinador de Capacitacion y jefe del Servicio de Emergencias: Desarrollar
talleres de manejo del estrés y técnicas de afrontamiento dirigidos al personal de enfermeria,
con el objetivo de proporcionar herramientas efectivas para reducir el impacto del estrés en el
desempetio laboral. Estas sesiones deben incluir mindfulness, control emocional y estrategias

de resiliencia.

3. Ala jefa de Enfermeria y Coordinador de Turnos: Optimizar la distribucion de tareas
y la autonomia del personal, asegurando que las enfermeras de emergencias tengan mayor
control sobre sus funciones. Esto se lograra mediante una planificacion equitativa de los turnos
y la implementacion de reuniones periodicas para recoger sugerencias y mejorar la organizacion

del trabajo.

4. Al director del Hospital y jefe de Enfermeria: Realizar un andlisis de carga laboral en

el servicio de emergencias para evaluar la cantidad de trabajo asignado a cada enfermera y
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redistribuir tareas de ser necesario. Esto garantizard que las exigencias laborales sean
proporcionales a la capacidad operativa del equipo, evitando el agotamiento y promoviendo un

mejor desempefio.

5. A la jefa del Servicio de Emergencias: Fomentar un entorno de trabajo colaborativo
y de apoyo mutuo, fortaleciendo la comunicacion entre el personal y promoviendo espacios
donde las enfermeras puedan compartir experiencias y recibir apoyo emocional. La creacion de

un programa de mentoria interna permitira reducir el estrés y mejorar el rendimiento laboral.
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Formulacion del problema Objetivos Hipotesis Variables Dlsen’o .
metodologico
Problema general Objetivo general Hipétesis general V1. Estrés laboral Tipo de
investigacion:
(Como el estrés laboral se Determinar como el estrés laboral Hi: Existe relacion estadisticamente Dimensiones: Aplicada
relaciona con el desempefio se relaciona con el desempefio significativa entre el estrés laboral con
laboral en las enfermeras de laboral en las enfermeras de el desempefio laboral en las Control de trabajo Método y disefio
emergencias de un hospital de emergencias de un hospital de enfermeras de emergencias de un Demandas de la
asegurados de Arequipa, 20247 asegurados de Arequipa, 2024. hospital de asegurados de Arequipa, Apoyo social investigacion:
2024. Método
Problemas especificos Objetivos especificos V2. Desempeiio hipotético
Hipatesis especificas laboral deductivo, de
a. ;Coémo la dimension “control a. Identificar como la dimension disefio no
del trabajo del estrés laboral” se control del trabajo del estrés Hil: Existe relacion estadisticamente Dimensiones: experimental, de

relaciona con el desempefio
laboral en las enfermeras de
emergencias?

b. (Cémo la dimension “demandas
del estrés laboral” se relaciona con
el desempefio laboral en las
enfermeras de emergencias?

c. (Como la dimension ‘“apoyo
social del estrés laboral” se
relaciona con el desempefio
laboral en las enfermeras de
emergencias?

laboral se relaciona con el
desempefio  laboral en las
enfermeras de emergencias.

b. Identificar como la dimension
demandas del estrés laboral se

relaciona con el desempefio
laboral en las enfermeras de
emergencias.

c. Identificar como la dimension
apoyo social del estrés laboral se
relaciona con el desempefio
laboral en las enfermeras de
emergencias.

significativa entre la dimension
control del trabajo del estrés laboral
con el desempefio laboral en las
enfermeras de emergencias.

Hi2: Existe relacion estadisticamente
significativa entre la dimension
demandas del estrés laboral con el
desempefio laboral en las enfermeras
de emergencias.

Hi3: Existe relacion estadisticamente
significativa entre la dimension apoyo
social del estrés laboral con el
desempefio laboral en las enfermeras
de emergencias.

Desempeiio de la tarea
Desempeiio contextual
Desempeiio adaptativo
Desempeiio proactivo

nivel o alcance
correlacional y de
corte transversal
€én una muestra
censal de 60
enfermeras  del
servicio de
emergencias a
quienes se les

aplico una
encuesta con 2
instrumentos
validos y
confiables.
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Anexo 2. Instrumentos

Cuestionario para evaluar estrés laboral
Modelo Demanda — Control de Karasek

N° Cuestionario: Fecha: / /

La presente encuesta tiene la finalidad de medir el estrés laboral en los profesionales de salud. Lea correctamente y
marque con un aspa, su respuesta.

Servicio donde labora:

Totalmente en Completamente en
En desacuerdo De acuerdo

desacuerdo Acuerdo

1 2 3 4

Preguntas Nivel

Control de trabajo 1 2 3 4

1.- Mi trabajo requiere que aprenda cosas nuevas.

2.- En mi trabajo realizo muchas tareas repetidas.

3.- En mi trabajo debo ser creativo.

4.- Mi trabajo me permite tomar muchas decisiones por mi mismo.

5.- Mi trabajo requiere un alto nivel de capacitacion.

6.- Tengo muy poca libertad para decidir como hacer mi trabajo.

7.- En mi trabajo puedo hacer muchas tareas distintas.

8.- Tengo mucha influencia en lo que ocurre en mi trabajo.

9.- En el trabajo tengo la posibilidad de desarrollar mis habilidades.
Demandas 1 2 3 4

10.- Mi trabajo requiere trabajar muy répido.

11.- Mi trabajo requiere trabajar muy duro.

12.- No tengo que realizar una cantidad excesiva de trabajo.

13.- Tengo tiempo suficiente para realizar mi trabajo.

14.- En mi trabajo no estoy sometido a situaciones conflictivas o problemas

productivas por otros.

15.- Mi trabajo requiere largos periodos de intensa concentracion lo que se hace.

16.- Mis tareas son interrumpidas con frecuencia antes de poder terminarlas,

teniendo que continuarla mas tarde.

17.- Mi trabajo es muy ajetreado

18.- Mi trabajo se enlentece por retraso de otras personas.

Apoyo social 1 2 3 4




19.- Mi jefe (a) se preocupa del bienestar de las personas que estan a su cargo.

20.- Mi jefe (a) presta atencion a lo que digo.

21.- Tengo problemas con mi jefe (a).

22.- Mi jefe (a) colabora para que el trabajo se haga.

23.- Mi jefe (a) consigue que la gente trabaje en equipo.

24.- Tengo problemas con las personas que trabajo.

25.- Las personas con las que trabajo son agradables.

26.- A las personas con las que trabajo les gusta trabajar en equipo.

27.- Las personas con las que trabajo colaboran para conseguir que el trabajo se

haga.

28.- Las personas con las que trabajo son competentes en su trabajo.

Fuente: Alfaro C, Canga A, Gutiérrez A, Carrion M. Esandi N. Validacion lingliistica del Demand-Control-Support
Questionnaire para profesionales de enfermeria en Espafia. An. Sist. Sanit. Navar. [Internet]. 2020; 43 (1): 17-33.
[Consultado el 15 de octubre de 2023]. Disponible en: https://doi.org/10.23938/ASSN.0749

Rango Nivel de Estrés
28 a 49 puntos Bajo

50 a 70 puntos Moderado

71 a 91 puntos Alto

92 a 112 puntos Muy alto

iGracias por su colaboracion!


https://doi.org/10.23938/ASSN.0749

Cuestionario de desempefio laboral

A continuacion, se presenta una serie de opiniones vinculadas al desempefio laboral. Le agradeceremos nos responda
su opinién marcando con un aspa en la que considere expresa mejor su punto de vista. No hay respuesta ni buena ni
mala ya que todas son opiniones.

Contesta segun la siguiente escala:

Nunca [1]

Pocas veces [2]

A veces [3]

Muchas veces [4]

Siempre [5]

La presente encuesta forma parte de forma parte de una investigacion. La informacion serd evaluada de forma
confidencial y anénima. Lea detenidamente cada pregunta y marque con un aspa (x) la respuesta que crea que es

correcta.

N° 1 2 |3 |4 |5
DEMENSION 1: DESEMPENO DE LA TAREA

Cumplo con la calidad de trabajo que me asignan

El trabajo asignado lo hago bien

Soy preciso (a) con las indicaciones que me dan para hacer mi trabajo

Conozco lo necesario para hacer mi trabajo

gl B~ W N -

Puedo hacer varias cosas a la vez
DIMENSION 2: DESEMPENO CONTEXTUAL

Tiendo a cooperar con el trabajo de otros

Soy responsable con mis funciones

Facilito las buenas relaciones con mis compaferos

©| O N o

Soy perseverante en el cumplimiento de mi trabajo

10 | Estoy comprometido con el desarrollo de todos
DIMENSION 3: DESEMPENO ADAPTATIVO

11 | Manejo adecuadamente el estrés propio del trabajo

12 | Doy soluciones creativas a los problemas

13 | Manejo adecuadamente situaciones inciertas e impredecible

14 | Aprendo rapidamente y me adapto las nuevas tecnologias

15 | Me ajusto a la diversidad cultural de colegas y pacientes
DIMENSION 4: DESEMPENO PROACTIVO

16 | Encuentro y ejecuto nuevas formas de hacer mi trabajo

17 | Formulo procedimientos innovadores en bien de los pacientes

68
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18 | Resuelvo problemas con los recursos disponibles

Encuentro manejas de resolver situaciones de conflicto entre los pacientes y la

S
institucion.

20 | Tomo en cuenta las capacidades que cada persona tiene para el cumplimiento

Fuente: Lopez IMG. Calidad de vida y desempefio laboral del profesional de enfermeria del servicio de centro
quirdrgico del Hospital Cayetano Heredia, Lima-2018. [tesis para optar el grado académico de Maestra en Gestion
de los Servicios de Salud]. Lima: César Vallejo; 2018. Disponible en:

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/27450/Lopez._MIMG..pdf?sequence=1&isAllowed

=y


https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/27450/Lopez_MIMG..pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/27450/Lopez_MIMG..pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Anexo 3. Consentimiento informado

Consentimiento Informado para Participacion en Estudio

Titulo del estudio:

El estrés en el desempefio laboral de las enfermeras de emergencias de un hospital de

asegurados de Arequipa, 2024

Investigadora principal:

Yulena Nova Ale,

Institucion:

Escuela Académico Profesional de Enfermeria, Universidad Norbert Wiener, Lima, Pera
Introduccion:

Usted esta siendo invitada a participar en un estudio de investigacion que busca comprender la
relacion entre el estrés laboral y el desempefio en enfermeras de emergencia. Su participacion

es completamente voluntaria y puede retirarse en cualquier momento sin consecuencias.
Proposito del estudio:

Este estudio tiene como objetivo determinar como el estrés laboral se relaciona con el
desempeiio laboral de las enfermeras de emergencias en un hospital de asegurados de Arequipa

durante el afio 2024.
Procedimientos:

Si decide participar, se le pedird que complete un cuestionario sobre sus niveles de estrés y su
percepcion de su desempeio laboral. La informacion serd recolectada de forma andnima y

confidencial.
Riesgos y Beneficios:

No existen riesgos fisicos directos asociados con su participacion en este estudio. Sin embargo,
es posible que reflexionar sobre el estrés laboral pueda generar alguna incomodidad emocional

temporal.
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Los beneficios potenciales incluyen contribuir a un mejor entendimiento del estrés laboral en
enfermeras de emergencia y sus posibles impactos en el desempefio, lo que podria informar

futuras intervenciones para mejorar el bienestar y la calidad de atencion.
Confidencialidad:

Toda la informacion proporcionada se mantendra confidencial. Los datos se presentaran de

forma agregada y no se divulgara ninguna informacion que pueda identificarla personalmente.
Participacion Voluntaria:

Su participacion en este estudio es completamente voluntaria. Puede negarse a responder
cualquier pregunta o retirarse del estudio en cualquier momento sin que esto afecte su relacion

con el hospital o la investigadora.
Contacto:

Si tiene alguna pregunta sobre el estudio o sus derechos como participante, puede comunicarse
con la investigadora principal, Yulena Nova Ale, al [correo electronico] o al [nimero de

teléfono].
Consentimiento:

He leido y comprendido la informacion proporcionada en este documento. He tenido la
oportunidad de hacer preguntas y todas mis dudas han sido resueltas. Acepto voluntariamente

participar en este estudio.

Firma del Participante

Fecha

Nombre y DNI del participante
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Anexo 4. Tramite ante el Comité de Etica

Solicitud de revisién de protocolos (parcial) ~
Yulena Carmen Nova Ale @ & & ~
Para: Comite De Etica E Investigacion Jue 30/05/2024 21:55

@ ANEXO 1. PRESENTACION D... @ ANEXO 2. CONSENTIMIENTO...

W
351 KB INMKE

@ ANEXO 3. DECLARACION DE ... ., @ ANEXO 4. SOLICITUD DEREV...
52 KB 50 KB

@ ANEXO 6. CONFORMIDAD D... ., @ Modelo_carta_de_autorizacio... .,

40 KB 103 KB

@ Tesis_Yulena Nova Ale.docx (...
440 KB

2~ 7 archivos adjuntos (1 MB) < Guardar todo en OneDrive - UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER S.A.

4 Descargar todo

Solicitud de revision de pr... Solicitud de revision d... X

Yulena Carmen Nova Ale L « & -~
Para: Comite De Etica E Investigacion Dom 09/06/2024 12:25

@ ANEXO 1. PRESENTACION D... ., @ ANEXO 2. CONSENTIMIENTO...

v
352 KB 310 KB
@ ANEXO 3. DECLARACION DE ... ., @ ANEXO 4. SOLICITUD DE REV... .,
52 KB 50 KB
ninar
@ ANEXO 6. CONFORMIDAD D... @ Modelo_carta_de_autorizacio... .,
A0 KB 103 KB

@ Tesis_Yulena Nova Ale.docx (...
445 KB

s T archivos adjuntos (1 MB) < Guardar todo en OneDrive - UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER S.A.

L Descargar todo

Solicitud de revision de pr... Solicitud de revision d... X
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Universsdad
Norbert Wiener

Swme e i

DECLARACION JURADA DE COMPROMISO CON LAS BUENAS PRACTICAS ETICAS

Yo, Nova Ale Yulena Carmen, identificada con DNI No 40116626, con domicilio en Calle
alto alianza 312 Miguel Grau, desde nuestra calidad como Estudiantes, contando con I3
asesoria del Or. FERNANDEZ RENGIFO, WERTHER FERNANDO, identificado con DNI Iy,
05618139, con domicilio en Jr. Rio de Janeiro 145 — Dpto. 304, Jesis Maria - Lima;
declaramos bajo juramento que durante el desarrolio de la investigacion cientifica
titulada: “El estrés en el desempefio laboral de las enfermeras de emergencia de un
hospital de asegurados de Arequipa, 2024." cumpliremos lzs normas del Codigo de
Etica de la Universidad Norbert Wiener y los siguientes principics establecidos en el
Codigo Nacional de integridad Cientifica del CONCYTEC:

a. Integridad en las actividades de investigacion cientifica y gestion.

b. Honestidad intelectual en todos los aspectos de la investigacion cientifica.
Resultado del Turnitin

¢. Objetividad e imparcialidad en Ias relaciones laborales y profesionales.

d. veracidad, justicia y responsabilidad en |z gjecucion y difusion de los resultados de la
investigacion cientifica.

e. Transparencia, actuando sin conflicto de interés, declarando y manejando el conflicto,
523 este economico o de otra indole.

Por &l contrario, de no cumplirlas nos someteremos a las sanciones senaladas en el
Codigo de Etica para la investigacion de 1a universidad Norbert Wiener y en el Codigo
Nacional de Integridad Cientifica del CONCYTEC:

FERNANDEZ RENGIFO WERTHER FERNANDO

v

Asesor Fecha: 23/04/2024
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Anexo 6. Autorizacion de la institucion

Arequipa 30 de Mayo del 2024

CARTA M”01

safior (a):

Yulena Carmen Nowva ale

Bachiller en Enfermseria

Universidad Priveda Morbert Wiener

Presente. —

e mi consideracion:

Sirea |z presents para autorizar el proceso de recoleccion de datos del proyecto de tesis
titulado: "Estrés ¥ desampefio laboral n las enfermeras del servicio de emergencias de un hospital del
szguro socizl de arequipa, 2024%, que corresponde & un estudic de investigacicn aplicada de disefio no
sxparimental, transversal, correlacional pressntado por |3 bachiller Yulenzg Carmen Nowva ale de s
Ezcuela Aczdémico Profesionzl de Enfermeriz de lz Universidzad Privada Morbert wiener, cuyo objetivo
general 25 “Detarminar como 2l estrés laboral s2 relaciona con 2l desempeiio laboral 2n las enfarmeras
del zervicic de emergencias de un hospital del seguro social de Arequips, 20247

Asimismo, 52 le recuerda que la presente autorizacion es expresa solo para la aplicacion de los
instrumentos mediznte |25 encuestas en la poblacidn sujeto de estudic v no conlleve & consignar el

nombre de |z institucion en su tesis.

Arsntaments,

Sello, nombre y firma de la persona gque autoriza.
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NOMBRE DEL TRABAJO
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RECUENTO DE PALABRAS
15007 Words

RECUENTO DE PAGINAS

85 Pages

FECHA DE ENTREGA
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AUTOR

Yulena Nova Ale

RECUENTO DE CARACTERES
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TAMARNO DEL ARCHIVO
1.4MB
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base de datos.
+ 14% Base de datos de Internet

- Base de datos de Crossref

= 16% Base de datos de trabajos entregados
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+ Material bibliografico
» Material citado

+ Fuentes excluidas manualmente

-

2% Base de datos de publicaciones
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Crossref

Material citado
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Reporte de similitud

® 17% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

» 11% Base de datos de Internet » 1% Base de datos de publicaciones
 Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de
Crossref

* 14% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

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