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RESUMEN

El objetivo de la presente indagacion es determinar cudl es la relacion entre el estrés laboral
y desempefio del profesional de enfermeria en el servicio de emergencia de un hospital. En la
metodologia se empleard el método hipotético-deductivo, con un enfoque cuantitativo, de tipo
aplicada, con un disefio experimental, correlacional y de corte transversal. La poblacion estara
conformada por 87 enfermeras que laboran en el area de emergencia del Hospital Nacional
Hipélito Unanue durante el mes de noviembre del 2025 y la muestra sera censal, por tanto, sera el
equivalente a la poblacion de estudio. El tipo de muestreo serd no probabilistico y se tomara las
unidades de estudio de forma intencional o por conviccidon. La técnica sera la encuesta y se
aplicardn como instrumentos, dos cuestionarios validos y confiables: el primero se denomina
Nursing Stress Scale (NSS) que medira la variable estrés laboral y el segundo se titula cuestionario
de desempeino laboral, que medira el desempefio laboral en el personal enfermero. Para el analisis
de datos, primero se agrupara la informacion en el programa Excel, luego serd codificada y
procesada en el software SPSS, version 26.0. De este modo, se obtendra la estadistica descriptiva
lo que permitira presentar los datos numéricos obtenidos mediante cuadros estadisticos con
porcentajes y tablas. Se empleara la estadistica inferencial para validar las hipdtesis a través del
coeficiente de correlacion Rho de Spearman (p valor<0.05) o Chi cuadrado de Pearson, segln la

normalidad de las variables mediante el coeficiente Kolmogoérov-Smirnov.

Palabras clave: estrés laboral, personal de enfermeria, desempefio laboral, emergencia

(DeCS)
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ABSTRACT

The objective of this research is to determine the relationship between work stress and the
performance of nursing professionals in the emergency service of a hospital. The methodology
will use the hypothetical-deductive method, with a quantitative, applied approach, with an
experimental, correlational and cross-sectional design. The population will be made up of 87
nurses who work in the emergency area of the Hipolito Unanue National Hospital during the month
of November 2024 and the sample will be census-based, therefore, it will be equivalent to the study
population. The type of sampling will be non-probabilistic and the study units will be taken
intentionally or by conviction. The technique will be the survey and two valid and reliable
questionnaires will be applied as instruments: the first is called Nursing Stress Scale (NSS) that
will measure the variable work stress and the second is called job performance questionnaire,
which will measure job performance in nursing staff. For data analysis, the information will first
be grouped in the Excel program, then it will be coded and processed in the SPSS software, version
26.0. In this way, descriptive statistics will be obtained, which will allow the numerical data
obtained to be presented through statistical tables with percentages and tables. Inferential statistics
will be used to validate the hypotheses through the Spearman Rho correlation coefficient (p value
<0.05) or Pearson Chi square, according to the normality of the variables through the Kolmogorov-

Smirnov coefficient.

Keywords: work stress, nursing staff, job performance, emergency (MeSH)



1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) reporta que el estrés es cualquier tipo de
alteracion que genera desgaste fisico, emocional o psicoldgico, conocido como la respuesta de
luchar o huir. En ese instante, el cuerpo redirige sus recursos energéticos para enfrentarse a una
amenaza a la vida o escapar de un peligro (1). En el ambito laboral ocurren situaciones similares,
ya que el estrés se manifiesta cuando los trabajadores se enfrentan a presiones y desafios que no
se corresponden con sus destrezas y conocimientos, lo que representa un reto a su capacidad para

poder gestionarlas (2).

El personal enfermero es una de las profesiones mas proclives a eventos estresantes durante
su labor. Este estrés puede originarse por diversos factores, algunos relacionados con la estructura
organizativa e institucional, y otros con las responsabilidades inherentes a la profesion. Estos
profesionales deben ajustarse continuamente a las demandas de su entorno, lo que eleva los grados

de estrés y podria repercutir en el ambito fisiologico, psicologico y en el ejercicio profesional (3).

La relevancia de este Ultimo aspecto, gener6 que diversos autores abordaran el estrés
laboral y el desempefio laboral en enfermeria. Es asi que, un estudio desarrollado en India en el
2023 encontrd que el estrés laboral fue regular en el 62% y el desempefio fue bajo para el 68% ya
que el personal enfermero afronta nuevas obligaciones ademas de sus obligaciones actuales (4).
Por otro lado, una investigacion de Palestina en el afio 2022 demostrd que el estrés laboral en el
personal enfermero presentd en el 68,8% y el desempefio fue reducido en el 21,9% (5). Otro

estudio desarrollado en Ghana evidencié que el desempeiio laboral de los enfermeros presentd



efectos negativos debido al estrés, que incluyen cefalea leve a severa, concentracion deficiente,

fatiga, colera, reaccion exagerada, ausencia laboral y problemas para recordar cosas (6).

En Latinoamérica, una indagaciéon realizada en Ecuador en el 2020 evidencié que, en
cuanto al desempeiio laboral, el 50% indic6 que haber detectado errores en el trabajo de algunos
colegas, 39,5% indic6 que podrian trabajar dias no laborables para cumplir con sus objetivos,
69,7% suele quejarse cuando hay sobrecarga laboral. En cuanto al estrés laboral, el 69,7% sefal6
que tienen desgaste emocional, 72,4% siente agobio laboral y 68,4% se siente insatisfecho con la
retribucién (7). En el 2024, la dimension cansancio emocional del estrés en el trabajo ocupd un
nivel elevado para el 80% de las enfermeras, 60% tuvo niveles bajos de despersonalizacion y 48%

present6 un nivel medio para la realizacion personal (8).

En el contexto nacional, una investigacion desarrollada en el 2022 en Ica obtuvo que el
estrés fue regular para el 22,5% y el desempefio también fue regular en el 60% (9). En el
departamento de Tumbes, se encontrd que el estrés en el trabajo y el desempefio fue medio en el
87,9% de los enfermeros (10). También se evidenciaron datos similares a nivel local, en el afo
2021 donde el estrés y desempeiio laboral en los enfermeros fue de nivel medio para el 73% y 56%
respectivamente (11). En el 2022, se demostré que el estrés en el trabajo y desempefio de los
enfermeros fue medio, representado por un 39% y 40% de forma respectiva (12). En el afio 2024,
también encontré que el estrés laboral fue medio para el 67,5% y alto en el 15%. A su vez, el

desempefio en el trabajo fue medio en el 63,7% y alto en el 20% (13).

Estos niveles de estrés ponen de manifiesto que el problema puede originarse por una
diversidad de elementos, entre ellos un exceso de trabajo, periodos irrealizables para desarrollar el
trabajo, insuficiencia de insumos y personal, falta de seguridad, un entorno laboral hostil y la

carencia de control sobre las condiciones de trabajo (14). En este escenario, el estrés puede afectar



de manera considerable a los enfermeros de manera individual y su capacidad para ejecutar sus
funciones, generando especificamente una mala toma de decisiones, falta de atencion, desinter¢s,
reduccion de la motivacion y ansiedad, lo que puede deteriorar su desempeiio en el trabajo. Todo
esto puede contribuir directamente al ausentismo, la reduccion de la productividad y, en ultima
instancia, al agotamiento. Desafortunadamente, no solo afecta el bienestar individual de cada
enfermero, también deteriora la calidad del cuidado brindado al paciente, disminuyendo su

satisfaccion (15).

A pesar del problema que se ha evidenciado sobre la temética y el impacto directo que tiene
en el personal enfermero, ain existen areas de conocimiento no abordadas que exploren de qué
manera repercute el estrés en el desempefio de los enfermeros en el contexto del Hospital Nacional
Hipélito Unanue, hospital emblematico en el Perd. A su vez, pese a la existencia de estudios
previos, este problema en el area de enfermeria persiste, por tanto, este vacio tedrico sugiere la
necesidad de estudios que evidencien la problematica actual y consideren al personal enfermero
no solo como un personal de salud, también es una persona integral y holistica que debe cuidar de

si mismo para velar por el cuidado de los demas.

De la problematica expuesta se formula la pregunta de indagacion.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general

(Cuadl es la relacion entre el estrés laboral y el desempeno del profesional de enfermeria en

el servicio de emergencia del Hospital Nacional Hipolito Unanue, Lima - 2025?



1.2.2. Problemas especificos

(Cuadl es la relacion entre el estrés laboral en su dimension factores fisicos y el desempefio

del profesional de enfermeria en el servicio de emergencia de un hospital?

(Cudl es la relacion entre el estrés laboral en su dimension factores psicologicos y el

desempefio del profesional de enfermeria en el servicio de emergencia de un hospital?

(Cuadl es la relacion entre el estrés laboral en su dimension factores sociales y el desempefio

del profesional de enfermeria en el servicio de emergencia de un hospital?

1.3.  Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar cudl es la relacion entre el estrés laboral y desempeno del profesional de

enfermeria en el servicio de emergencia de un hospital de Lima, 2025.

1.3.2. Objetivos especificos

Identificar cual es la relacion entre el estrés laboral en su dimension factores fisicos y el

desempefio del profesional de enfermeria en el servicio de emergencia de un hospital.

Identificar cual es la relacion entre el estrés laboral en su dimension factores psicoldgicos

y el desempefio del profesional de enfermeria en el servicio de emergencia de un hospital.

Identificar cual es la relacion entre el estrés laboral en su dimension factores sociales y el

desempefio del profesional de enfermeria en el servicio de emergencia de un hospital.



1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Teorica

Posibilitara el cierre de vacios tedricos sobre los constructos en estudio, proporcionando
datos sustentados en evidencias cientificas respecto al estrés laboral que presentan los enfermeros
en el hospital de estudio. Las deficiencias identificadas, como el incremento de la demanda
asistencial, insumos escasos y la insuficiente capacitacion del personal, influyen de forma
desfavorable en el desempefio de trabajo, lo que incrementa el riesgo de errores en la atencion,
complicaciones en las personas y la reduccion de la calidad del cuidado. Ademas, este estudio
ofrecera informacion valiosa tanto para los directivos como para los enfermeros, fomentando una
reflexion critica sobre esta problemadtica, con el objetivo de incorporar estrategias que optimicen
el cuidado enfermero y la percepcion de la calidad asistencial en la poblacion atendida. A su vez,
las teorias seleccionadas para respaldar esta investigacion son pertinentes y ofrecen un solido

marco conceptual para el desarrollo del estudio propuesto.

1.4.2. Metodolégica

Es esencial para la ejecucion de esta indagacion, ya que se basa en un enfoque cuantitativo
con un alcance correlacional. Ademas, los instrumentos seleccionados son de gran importancia,
dado que se ha garantizado su validez y confiabilidad, lo cual es esencial para asegurar la veracidad
de los datos recogidos. La relevancia de estos instrumentos radica en la relacion establecida entre
el cuestionario sobre el estrés laboral en el personal enfermero denominado Nursing Stress Scale
(NSS), desarrollada por Gray et al. (16) y el cuestionario de desempefio laboral de Koopmans et
al. (17). Esto permitird conocer la relacion estadistica de ambas variables en los profesionales
enfermeros que trabajan en el hospital de estudio. Finalmente, esta indagacion servird como

referencia o antecedente para futuros trabajos que estudien estas variables.



1.4.3. Practica

Los datos recopilados seran comunicados a los directivos del nosocomio en estudio y a los
enfermeros que trabajan en el area de emergencia. Esto permitird implementar acciones dirigidas
a mejorar las condiciones laborales y optimizar la comunicacion e interrelacion con las personas

y sus familias.

1.5. Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal

Seréa realizado en los meses de noviembre del afio 2024.

1.5.2. Espacial

Se ejecutara en el servicio de emergencia del Hospital Nacional Hipolito Unanue, situado

en el distrito de El Agustino — Lima.

1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

Estard compuesta por las enfermeras que trabajan en el servicio de Emergencia, cuya

poblacion es de 87 profesionales de enfermeria.

2. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes

2.1.1. Internacionales

Mahmoud et al.(18), en el 2023, desarrollaron una indagacion en Egipto con la finalidad
de “encontrar la asociacion estrés laboral y el desempeno durante las labores del enfermero”. Fue
descriptivo, correlacional, donde evaluaron a 128 enfermeras mediante un cuestionario. Se halld

que el 71,1% tuvo un grado moderado de estrés laboral, 28,1% fue bajo y 0,8% severo. Por otro



lado, el desempetio laboral fue regular en el 56,8%, pobre en 29,8% y bueno para el 3,9%. No se
evidencio una asociacion importante entre el estrés laboral y desempeiio (p=0,39). Se concluye

que, no hay asociacidon entre ambos constructos estudiados.

Alayoubi et al. (5), en el 2022, llevaron a cabo una indagacion con el proposito de
“determinar el impacto del estrés laboral en el desempeio del enfermero en un nosocomio”. Fue
analitico-descriptiva y cuantitativa. Se aplicaron dos cuestionarios a 60 enfermeros. Los hallazgos
demostraron que, el 68,8% tiene estrés laboral en un grado muy aceptable. En sus dimensiones
ambiente fisico (75,2%), crecimiento profesional (75,2%) y evaluacion del desempeio (69,8%)
ocuparon niveles fue muy adecuados, sin embargo, las dimensiones naturaleza del trabajo (64,5%)
y conflicto de roles (60,1%) ocuparon niveles regulares. Se establecid una asociacion importante
entre las dimensiones del estrés laboral (naturaleza del empleo, conflicto de funciones, desarrollo
profesional, evaluacion del rendimiento y entorno fisico laboral) y el desempefio en el trabajo
(p=0,013). Se concluye que, hay un vinculo entre las dimensiones del estrés laboral y el desempeiio

en los enfermeros.

Alraimi et al.(4), en el 2023, ejecutaron una indagacion estudio en la India con el fin de
“indagar los grados del estrés laboral entre los enfermeros y su repercusion en el desempeiio en el
trabajo”. Fue cuantitativo, de corte transversal, donde incluyeron a 284 enfermeras que fueron
evaluadas mediante dos cuestionarios. Se demostrd que, el grado de estrés laboral fue moderado
en el 62% de los encuestados. Sus dimensiones también ocuparon niveles moderados: carga laboral
(58%), salarios (60%), estructura organizacional (67%) y ambiente laboral (66%). El desempefo
laboral fue elevado en el 78% de los enfermeros. Se encontrd que existe asociacion entre el estrés
laboral y el desempefio (p=0,000). Se concluye que, existe asociacion entre ambos constructos

estudiados.



Ardi¢ et al.(15), en el 2022, desarrollaron un trabajo en Turquia con el proposito de
“determinar las secuelas del estrés y el estrés laboral en la motivacion y el desempeio de
enfermeros en un nosocomio”. Fue cuantitativo y transversal, aplicaron un cuestionario en linea a
330 participantes. Se obtuvo que los grados de estrés de las enfermeras estdn inversamente
asociados con la motivacion (r = -0,502) y el rendimiento (r = -0,603), es decir, mientras que los
niveles de estrés estan aumentando, su motivacion y rendimiento estan disminuyendo. De manera
similar, el estrés laboral percibido por las enfermeras estd inversamente relacionado con la
motivacion (r =-0,441) y el rendimiento (r = -0,534), en otros términos, mientras que el estrés que
las enfermeras perciben sobre su trabajo aumenta, su motivacion y rendimiento disminuyen. Se
concluye que, los grados de estrés y de estrés laboral no son elevados, pero si uno de estos

constructos incrementa, entonces la motivacion y el desempefio se reduce.

Baye et al.(19), en el 2020, ejecutaron una indagacion en Etiopia con el propodsito de
“establecer el estrés laboral y los aspectos vinculados entre el profesional enfermero que labora en
nosocomios estatales en hospitales”. Fue cuantitativo y transversal, incluyeron a 367 participantes
que fueron evaluadas mediante un cuestionario. Se evidencio que el estrés laboral se presentd en
el 66,2%. A su vez, las enfermeras que criaron nifios (OR = 2,1; IC del 95 %: 1,2; 3,7), trabajaron
en unidades de cuidados intensivos (OR =4,5; IC del 95 %: 1,4; 17,7), trabajaron en rotacion (OR
=2,5; IC del 95 %: 1,4; 4,4) y los enfermeros con patologias cronicas (OR = 2,6; IC del 95 %: 1,2;
5,7) se relacionaron con el estrés de los encuestados Se concluye que, dos tercios de los enfermeros

que laboran en nosocomios estatales sufrian estrés laboral.

2.1.2. Nacionales

Gamarra et al. (20), en el 2023, ejecutaron una indagacion en Lima con el propdsito de

“identificar la asociacion entre el estrés laboral y el desempefio en los enfermeros de una clinica”.



Fue una indagacion hipotético-deductiva, aplicada, cuantitativa, correlacional, no experimental y
transversal. Se brindaron dos cuestionarios a 80 participantes. Los hallazgos evidenciaron que el
52,2% tienen estrés regular, 31,3% bajo y 16,3% alto. El desempeiio laboral fue medio en el 51,2%,
elevado en el 46,3% y deficiente para el 2,5%. Se hallé una asociacion el estrés y desempeiio en

el trabajo (p=0,000). Se concluye que, hay asociacion entre ambos constructos estudiados.

Condezo (12), en el 2022, llevé a cabo una indagacion en Lima con el fin de “encontrar la
asociacion entre el estrés laboral y el desempefio en el profesional enfermero de un nosocomio
estatal”. Fue no experimental y correlacional. Se brindaron dos cuestionarios a 70 participantes.
Se evidencid que, el estrés laboral fue medio para el 39%, bajo 31% y alto 30%. En cuanto a sus
dimensiones factores fisicos (60%), psicoldgicos (40%) y sociales (37%), el nivel fue medio. A su
vez, el desempeiio laboral fue medio en el 40%, bajo 31% y alto 29%. En cuanto a sus dimensiones:
desempefio de tareas el nivel fue bajo (43%), desempefio contextual fue medio (46%) y el
desempefio contraproducente fue medio (37%). Se encontrd que existe asociacion entre el estrés

laboral y desempefio (p=0,001). Se concluye que, hay asociacion entre los constructos estudiados.

Ramirez (21), en el 2020, ejecutd un trabajo de indagacion en Piura con el proposito de
“identificar la asociacion entre el estrés laboral y el desempefio de los enfermeros en el area de
urgencias de un nosocomio”. Fue cuantitativo, descriptivo, correlacional, de corte transversal y no
experimental. Se evaluaron a 33 enfermeros mediante dos cuestionarios. Se demostrd que, el
87,9% tuvo un grado de estrés laboral medio y 12,1% alto; y sus dimensiones ocuparon un nivel
medio: agotamiento emocional (63,6%), realizacion personal (93,9%) y despersonalizacion
(63,6%). En cuanto al desempefio, el 87,9% fue regular y el 12,1% fue bajo. Se encontré que hay
un vinculo entre ambos constructos estudiados (p=0,000). Se concluye que, hay una asociacion

entre los constructos estudiados.
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Ancalle et al. (22), en el 2023, desarrollaron una indagacién en Callao con el proposito de
“identificar la asociacion entre el estrés laboral y el desempefio de los enfermeros del area de
emergencia de un nosocomio". Fue correlacional, transeccional, incluyeron a 45 enfermeros
quienes fueron evaluados mediante dos cuestionarios. Identificaron que el nivel de estrés fue alto
en el 57,8% y medio 42,2%. Asimismo, el desempefio laboral fue muy bueno en el 60%, bueno
28,9%, regular (6,7%) y excelente (4,4%). Evidenciaron que no existe asociacion entre el estrés

laboral (p=0,416). Concluyeron que no existe asociacion entre los constructos evaluados.

Zamora (23), en el 2022, llevo a cabo un trabajo de indagaciéon en Ancash con el fin de
“identificar la asociacion entre el estrés y desempefio laboral en enfermeros del area critica en un
nosocomio”. Fue un estudio bésico, correlacional, donde incluyeron a 30 enfermeros quienes
fueron evaluados mediante dos cuestionarios. Se encontrd que, el grado de estrés fue elevado en
el 63,3%, moderado para el 20% y bajo 16,7%. El desempeiio laboral fue de grado bajo con 43,3%,
moderado 36,7% y alto 20%. Asimismo, se hallé que el estrés y desempefio laboral se correlaciona
de manera significativa (p=0,000). Se concluye que, hay asociacidon entre los constructos

estudiados.

2.2. Bases teoricas
2.2.1. Estrés laboral

2.2.1.1. Definicion

El estrés se conceptualiza como una serie de reacciones del organismo disenadas para
prepararlo y enfrentar el evento que lo provoca. Puede manifestarse de manera adaptativa como
una respuesta corta a un estimulo, o puede convertirse en una enfermedad crénica, siendo esta

ultima perjudicial para la salud del individuo, generando diversos problemas de salud.
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Dependiendo de la ocupacion, algunas personas pueden ser mas susceptibles a una activacion

patologica, lo que puede generar problemas sanitarios (24).

Posteriormente, se introdujo el concepto de estrés laboral, para entender cémo las
demandas externas e internas de las organizaciones pueden causar malestar en el trabajador a nivel
psicologico y fisico. Esta variable se considera una condicion riesgosa que cambia el estado mental
de un individuo, produciendo efectos a nivel emocional, cognitivo, comportamental y fisioldgico
ante eventos de trabajo con exceso de demanda que superan los insumos individuales y laborales.
Es asi que, constituye un problema socioeconémico vinculado a elementos de riesgo psicosocial y

otros relacionados (25).

2.2.1.2. Fases del estrés

Selye citado por Camargo (26) establece que el estrés es un “sindrome general de

adaptacion”, el cual comprende las siguientes fases:

Fase de alarma (Shock). Esta fase ocurre inmediatamente después de percibir un estimulo
estresante. Se caracteriza por la inmovilizacién o pardlisis, donde la persona no toma ninguna
accion debido al estimulo de la materia gris periacueductal en el tronco del cerebro. La activacion
de la corteza se debe al estimulo de la amigdala, lo que provoca que la noradrenalina se libere en
el cerebro. El sistema noradrenérgico cortical, originado en el Locus Coeruleus, envia informacion
al prosencéfalo, creando un estado de consciencia agudizada que permite al individuo percibir su
entorno con gran detalle. Ademas, se observan manifestaciones faciales o muecas que, junto con

la inmovilizacion inicial, conforman el estado de shock, involucrando los nervios craneales V y

VII (26).
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Fase de resistencia. En esta fase, el cuerpo presenta una estimulacion fisiologica superior
para adaptarse a la amenaza, lo que garantiza su supervivencia. Puede prolongarse por semanas,
meses o incluso afos; si es excesivamente prolongada, puede convertirse en estrés severo. Si el

estrés cesa durante este periodo, el cuerpo tiene la posibilidad de regresar a un estado base (26).

Fase de colapso o agotamiento. Sucede solo si el estimulo que causa estrés es constante
o frecuente, entonces, el cuerpo gasta todos sus recursos y origina la pérdida de su capacidad
adaptativa. Esto da lugar a patologias asociadas con el estrés como insomnio, déficit de
concentracion, abatimiento, cansancio excesivo, extenuacion, trastornos inmunoldgicos,
cardiacos, metabolicos y endocrinos, depresion, problemas gastricos, infartos y problemas

cerebrales, entre otros (26).

2.2.1.3. Dimensiones

Para fines del estudio, se han identificado un conjunto de elementos que repercuten en el
estrés laboral. En primer lugar, estan los factores fisicos, que se relacionan con las caracteristicas
inherentes al contenido del trabajo y la carga laboral, asi como al entorno en el que se realiza,
como la intensidad del trabajo, la duracion y las tareas efectuadas. Estos factores son
particularmente notorios en los servicios de hospitalizacion, donde las condiciones ambientales a
menudo son inadecuadas y los trabajadores estan expuestos a riesgos biologicos. En el ambito de
la enfermeria, la toma de decisiones, la planeacion, la intervencion y la evaluacion, sumado a la

exposicion a riesgos, son aspectos criticos que contribuyen al estrés (12).

En segundo lugar, los factores psicologicos son aquellas particularidades mentales y
personales de los individuos que afectan su forma de comportarse y de pensar ante situaciones

estresantes. Estos incluyen el sufrimiento, los fallecimientos, el nivel formativo del profesional y
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el apoyo disponible. Finalmente, los factores sociales abarcan aspectos organizacionales en el
entorno nosocomial que repercuten en la salud del personal sanitario. Entre estos se encuentran los

conflictos con otros miembros del personal y el personal en general (12).

2.2.1.4. Larespuesta del estrés

El estrés, como mediador entre los estresores y la salud de los individuos, genera las

siguientes respuestas en el organismo:

Respuesta fisiologica. Es la reaccion del cuerpo ante estimulos estresantes, orientada a
adaptarse a situaciones de amenaza a través del "Sindrome General de Adaptacion”, que incluye
tres fases: alarma, en la que el organismo se prepara para enfrentar el peligro; resistencia o
adaptacion, donde se intenta superar el estresor; y agotamiento, cuando los recursos de adaptacion
se agotan. Entre las respuestas fisiologicas se incluyen la dilatacion de pupilas y bronquios, el
aumento de lipidos en sangre, mayor coagulacion, aumento del rendimiento cardiaco, y un mayor

riesgo de enfermedades cardiovasculares y diabetes (27).

Respuesta cognitiva. Implica mecanismos como la percepcion, interpretacion y
evaluacion de cada evento. La percepcion es la captacion de estimulos sensoriales que permiten
identificar el estresor, mientras que la interpretacion y evaluacion determinan la relevancia del
evento segun el contexto. Las evaluaciones primarias consideran si el evento es dafiino, mientras
que las secundarias valoran la capacidad de afrontarlo (autoeficacia percibida). Las respuestas
cognitivas al estrés pueden incluir pensamientos negativos, dificultad para tomar decisiones,

confusion y problemas de concentracion, afectando la capacidad para manejar la situacion (27).

Respuesta emocional. La relacion entre emocion y cognicion es bidireccional y

estrechamente interrelacionada, por lo que no se puede afirmar que una preceda a la otra.
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Inicialmente, las emociones pueden ser positivas, con optimismo y alegria que facilitan el
afrontamiento. Sin embargo, en fases avanzadas, el estado de &nimo puede decaer hacia tristeza y
desesperanza cuando la situacién parece abrumadora. Los factores psicosociales de riesgo
intensifican el estrés, provocando respuestas defensivas para controlar el impacto emocional y

prevenir consecuencias negativas como apatia, ira, miedo y frustracion (27).

Respuesta cognitiva. Después de la evaluacion cognitiva del estrés, las personas adoptan
respuestas para reducir la activacion psicolégica y fisica, dependiendo de la evaluacion secundaria
y los recursos de afrontamiento disponibles. Estas respuestas pueden ser cognitivas o conductuales,
y si resultan efectivas, es posible que surjan nuevamente en el futuro. Aunque las estrategias
pueden variar, cada persona puede tener respuestas predominantes al estrés, y diferentes
situaciones pueden requerir distintas respuestas, como comer en exceso, consumir alcohol o

drogas, o manifestar hostilidad, aislamiento o agresividad verbal (27).

2.2.1.5. Efectos

Robbins et al. (28) sefalan que el estrés laboral provoca consecuencias fisioldgicas como
dolores de cabeza, hipertension y problemas cardiacos, ademas de consecuencias psicoldgicas
como trastorno ansioso y depresivo, y reduccion de la satisfaccion en el trabajo. También produce
efectos conductuales como baja productividad, ausentismo y alta rotacion de personal. A su vez,
Wagner et al. (29) sehalan que el estrés laboral puede generar los siguientes efectos en la

organizacion:

Aumento de los costos médicos, debido al aumento de problemas de salud asociados con

el estrés, como los trastornos mentales, lo que eleva los gastos en atencién médica (29).
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Absentismo y rotacion, ya que la insatisfaccion incrementa las ausencias imprevistas y la
rotacion de empleados, afectando la productividad y generando costos adicionales por reemplazo

de personal (29).

Poco compromiso organizacional, ya que el estrés reduce la lealtad de los empleados y
su disposicion a esforzarse y permanecer a largo plazo, especialmente después de despidos o

recortes (29).

Violencia en el centro laboral, ya que el estrés severo puede desencadenar conflictos
entre empleados, lo que ha llevado a algunas empresas a formar a sus gerentes en la solucion de

problemas y en la optimizacion del ambiente laboral (29).

Bajo rendimiento, pues el estrés interfiere con la forma en que los trabajadores ejecutan

sus actividades, afectando negativamente la productividad (29).

2.2.1.6. Manejo del estrés laboral

Chiavenato (30) sefiala que hay muchas formas para manejar el estrés en las instituciones

que pueden ser:

Enriquecimiento del trabajo. Implica incrementar la complejidad y el valor de las tareas
asignadas para evitar la monotonia de actividades simples y repetitivas. Al introducir mayor
variedad y retos, se disminuyen el estrés y la insatisfaccion en el trabajo, ofreciendo a los

trabajadores un mayor sentido de propdsito en su labor (30).

Rotacion de puestos. Consiste en alternar entre distintas funciones dentro de la institucion,

lo que permite a los trabajadores evitar la rutina y el estancamiento. Esto les ayuda a diversificar
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sus actividades, adquirir nuevas competencias y mantener el interés en su trabajo, contribuyendo

a reducir el estrés y optimizar la satisfaccion en el trabajo (30)

Analisis de puestos. Este proceso clarifica las expectativas sobre el rol de cada empleado
mediante una comunicacioén abierta entre supervisores, colegas y subordinados. Se identifican
posibles desajustes en las funciones y se buscan soluciones para equilibrar las tareas, lo que mejora

la claridad en las responsabilidades y reduce tensiones o conflictos en el equipo (30).

Entrenamiento de habilidades. Proporciona a los empleados las competencias necesarias
para gestionar mejor el estrés y la insatisfaccion en el trabajo. Aprenden a establecer metas claras,
superar obstaculos y buscar apoyo entre colegas, lo que les da mayor control sobre su desempefio

y contribuye a mejorar su bienestar y productividad (30).

Oportunidad para hablar sobre el trabajo. Ofrecer un espacio donde los empleados
puedan expresar sus inquietudes y frustraciones les permite gestionar de manera mas constructiva
situaciones estresantes. Este tipo de retroalimentacion reduce la rotacion laboral y mejora la

relacion entre los trabajadores y la administracion (30).

Participacion en la toma de decisiones. Involucrar a los empleados en las decisiones que
impactan su trabajo, ya sea mediante reuniones periodicas o juntas formales, aumenta su sensacion
de control y seguridad. Esto ayuda a reducir el estrés, los conflictos emocionales y el ausentismo,

ademas de fortalecer su compromiso con la organizacion (30).

2.2.1.7. Estrés laboral en enfermeria

El estrés laboral puede repercutir en la salud fisica y psicoldgica de un individuo, lo que a
su vez impacta de forma negativa en su productividad al incrementar los grados de estrés (31). En

el ambito de la ciencia enfermera, este tipo de estrés puede perjudicar la calidad de vida de los
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profesionistas y deteriorar la calidad de cuidado brindado. Es crucial que las enfermeras, quienes
estan a cargo de vidas humanas, mantengan una buena calidad de vida, ya que esto les permite

ofrecer un servicio mas efectivo (32).

Las enfermeras enfrentan estrés por factores como la sobrecarga de trabajo, horas extras y
las actitudes de sus superiores. Aunque niveles bajos de estrés pueden ser beneficiosos, el estrés
cronico puede provocar enfermedades como hipertension y afectar su bienestar. Ademas, genera
abandono laboral, conflictos, problemas de salud, y reduce la creatividad, la satisfaccion en el
trabajo y la calidad de cuidado, aumentando el riesgo de lesiones. Por lo tanto, dado que algunos
factores estresantes son inevitables en la profesion de enfermeria, es esencial prevenir sus efectos
psicologicos y conductuales para optimizar la calidad de vida del profesional de enfermeria y sus

practicas de cuidado (33).

La disminucién en la calidad del cuidado puede estar influenciada por factores tanto
individuales como organizacionales como las habilidades, el disefio del trabajo y la forma de
liderazgo. El estrés laboral impacta el comportamiento del profesional enfermero, ya que la carga
excesiva de trabajo y responsabilidades adicionales disminuyen su capacidad de atencion. Este
tipo de estrés resulta en una pérdida de compasion hacia las personas y un incremento en los
errores, lo que estd directamente relacionado con una menor calidad en la atencion brindada

(34,35).
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2.2.2. Desempeiio laboral

2.2.2.1. Definicion

Campbell et al. citado por Bautista et al. (36) indican que el desempefio laboral es una serie
de acciones y formas de comportarse de un trabajador que son excelentes en relacion a los demas

y contribuye al avance de las empresas al cumplir con los objetivos organizacionales.

De acuerdo con Chiavenato citado por Gonzalez (37), es el esfuerzo personal orientado a
lograr las metas propuestas, y depende de las destrezas y capacidades de los individuos y de la

comprension que tienen acerca del rol que ejercen.

Argoti citado por Mendoza et al. (38) ofrece una definicién mas reciente, describiéndolo
como el valor que un empleado aporta a la entidad de diversas formas durante un tiempo
determinado, con el objetivo de lograr objetivos definidos, lo que facilita la medicion del

rendimiento de los trabajadores.

Bohorquez et al. (39) comparten una vision similar, afirmando que el desempeiio laboral
es el nivel de rendimiento con el que cada persona ejecuta sus tareas asignadas, y por ello muchas

empresas evallian este aspecto para medir la eficiencia y eficacia en la ejecucion de las actividades.

2.2.2.2. Factores que influyen en el desempeiio laboral

Para Davis et al. citado por Gonzalez (40), la variable de desempefio laboral recibe
influencia de los factores actitudinales o personales, los cuales se basan en las conductas que tienen
los individuos al desempefiar un rol. Entre ellos se encuentra la adaptabilidad, que implica ajustarse
a nuevos trabajos y superar obstaculos para mejorar el desempefio, la asistencia y puntualidad
reflejan responsabilidad y eficiencia en el cumplimiento de tareas, mientras que la responsabilidad

asegura el éxito a través del compromiso. A su vez, la motivacién impulsa a realizar las tareas con
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eficacia, y la disciplina garantiza el cumplimiento de normas para optimizar la productividad. La
cooperacion fomenta el trabajo en equipo, aumentando la eficiencia, por ultimo, la iniciativa

permite proponer mejoras para alcanzar los objetivos organizacionales de manera proactiva.

2.2.2.3. Dimensiones

Las dimensiones del desempefio laboral fueron establecidas por Koopmans et al. (41):

Desempeiio de Tareas. Son las acciones que permiten la produccion de bienes o servicios,
cuyas caracteristicas pueden variar segun el trabajo y estdn generalmente definidas en los roles
laborales y descripciones de puesto. Este desempefio incluye comportamientos esenciales y
obligatorios que demuestran la capacidad de los trabajadores para ejecutar las tareas fundamentales
descritas en sus responsabilidades. Para su evaluacion, se utilizan términos como desempefo en el

rol, competencia técnica, productividad y calidad en el trabajo (42).

Desempeiio  Contextual. Denominado como comportamiento de ciudadania
organizacional, este tipo de comportamiento contribuye a las metas de la institucioén al mejorar su
entorno interpersonal y psiquico. Incluye conductas que exceden las obligaciones formales, como
la iniciativa, la proactividad, la cooperacion entre compaifieros y el entusiasmo. Estas acciones,
generalmente percibidas de manera positiva, reflejan los buenos vinculos entre trabajadores y la

institucion, asi como percepciones positivas sobre la justicia y actitudes organizacionales (43,44).

Comportamiento laboral contraproducente. Hace referencia a conductas voluntarias
que perjudican el funcionamiento de la organizacion. Estas acciones van mas alla de las tareas en
el trabajo e incluyen problemas como el presentismo, quejas, ejecucion erronea de actividades y

abuso de privilegios. Este tipo de comportamiento afecta tanto a la organizacién como al empleado,
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disminuyendo su efectividad en el trabajo. Ejemplos comunes incluyen el ausentismo, la

impuntualidad, la falta de compromiso en las tareas, el hurto y el abuso de sustancias (41,42).

2.2.2.4. Teorias y modelos tedricos

Con el paso del tiempo diversos autores expusieron teorias en relacion al desempefio

laboral:

Teoria de las Motivaciones de McClelland. Destaca que las fuentes esenciales de
motivacion en el trabajo son la necesidad de logro, entendida como el deseo de optimizar el propio
rendimiento y obtener satisfaccion mediante la armonia entre desafio y probabilidad de éxito; la
necesidad de poder, que implica influir y ser reconocido; y la necesidad de afiliacion, que se refiere
a la pertenencia y cercania con otros. Estas necesidades varian segun la personalidad y el entorno

laboral, generando diversos perfiles y grados de motivacion laboral (45).

Teoria de la Equidad Klingner y Nabaldian. Indica que el desempefio laboral esta
vinculado a la perspectiva de justicia en el trato a los empleados, lo que impacta su lealtad,
disposicion y eficiencia, resaltando la importancia del trato imparcial y la comunicacion efectiva

(46).

Teoria de las Expectativas de Vroom. Se enfoca en la satisfaccion de los empleados, lo
que conduce a un Optimo rendimiento en la labor con los demas. Esta teoria se enfoca en los
conocimientos intrinsecos del trabajador sobre la manera en que sus acciones y relaciones pueden

influir en los resultados (47).

Teoria de la Finalidad o Metas de Locke. Establece que el desempeiio en la jornada esta
vinculado a los objetivos que los empleados persiguen al realizar sus tareas. Los trabajadores se

esfuerzan por alcanzar metas que guian sus acciones y mejoran su rendimiento (46).
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Teoria Motivacion-Higiene de Herzberg. Distingue entre factores de higiene, extrinsecos
y necesarios para evitar la insatisfaccion, y factores motivadores, intrinsecos y capaces de
aumentar la satisfaccion y la motivacion, sugiriendo que el foco para mejorar la productividad

debe estar en los factores internos del trabajo (48).

Modelo Teodrico de Campbell. Sostiene que el rendimiento individual se evalta en
funcién de los comportamientos laborales y su aporte a las metas institucionales, destacando que
estos comportamientos son complejos y depende del area donde labora, el contexto econémico y

los criterios del evaluador (49).

2.2.2.5. Desempeiio laboral en el personal enfermero

Las enfermeras son fundamentales en hospitales y atencion primaria, y su desempefio
refleja la eficacia en el cumplimiento de sus responsabilidades y la calidad de cuidado brindado.
Un buen desempefio del profesional enfermero impacta positivamente en la competitividad del
hospital, los resultados de los pacientes y los objetivos organizacionales. Sin embargo, diversos
factores influyen en el desempefio de las enfermeras como sus conocimientos y habilidades,
experiencia, educacion, motivacion, satisfaccion laboral, estrés, supervision, capacitacion,
reconocimiento, entorno de trabajo, incentivos, remuneracion, compromiso organizacional y estilo

de liderazgo (50).

El estrés es uno de los elementos que afecta en gran medida a los enfermeros. Ellos son los
encargados de brindar servicios a las personas y constantemente se ven sometidos a presiones
laborales debido al gran niimero de exigencias y al aumento de sus cargas y responsabilidades, lo
que tiene efectos negativos que se reflejan en su autoeficacia y su compatibilidad psicoldgica y

profesional (5).
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2.2.2.6. Teorias de enfermeria

Teoria del déficit de autocuidado de Dorothea Orem. Analiza como la necesidad de
autocuidado terapéutico puede sobrepasar la capacidad de la persona para gestionar su cuidado
personal, especialmente cuando las habilidades desarrolladas no son suficientes para cubrir dichas
necesidades. Aunque los individuos pueden adaptarse a cambios tanto internos como externos, en
ocasiones la demanda total puede exceder su capacidad de respuesta. En estos casos, el individuo
puede requerir apoyo adicional de diversas fuentes, como familia, amigos o enfermeros, para

enfrentar la demanda de autocuidado y mejorar su bienestar general (51).

En relacion con el estudio, esta teoria destaca como el déficit del autocuidado, exacerbado
por altas demandas laborales, afecta la salud y el rendimiento de los enfermeros. Cuando las
exigencias laborales superan la capacidad de autocuidado del personal, se requiere apoyo adicional
para manejar el estrés, como intervenciones organizacionales y programas de manejo del estrés.
Sin este apoyo, el déficit de autocuidado puede llevar a problemas sanitarios, agotamiento, y una

disminucion en la calidad del cuidado y en el desempeiio de los enfermeros.

Teoria del cuidado humano de Jean Watson. Esta teoria introduce enfoques novedosos
en la enfermeria, centrados en un cuidado transpersonal, con amor, humanizado y de alta calidad,
basado en los 10 procesos caritas. Esto se sustenta en siete premisas fundamentales y en una vision
del ser como un todo que integra mente, cuerpo y alma, en estrecho vinculo con su entorno. Un
concepto clave en la teoria de Watson es la capacidad del alma para ir mas alla del tiempo y el
espacio, manifestandose en otros individuos a través de ideas o emociones. Asi, los profesionales
de enfermeria deben atender tanto el bienestar fisico como espiritual, reconociendo la dimensién

trascendental del espiritu para impactar positivamente en la salud del paciente (52).
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En el contexto del estudio, esta teoria enfatiza que el cuidado va mas alla de la atencion
médica e incluye una conexién emocional y empatia, aspectos cruciales que pueden verse
afectados por el estrés. El agotamiento y la presion pueden disminuir la capacidad de las
enfermeras para brindar un cuidado compasivo, lo que impacta negativamente en su desempenio.
Implementar principios de la teoria de Watson, que promueven un entorno de apoyo y bienestar
emocional, puede ayudar a los enfermeros a manejar mejor el estrés y mejorar su rendimiento,

favoreciendo tanto su bienestar personal como la calidad del cuidado que brindan.

2.3. Formulacion de hipdtesis

2.3.1. Hipaotesis general

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral y el desempefio
laboral en los profesionales de enfermeria del servicio de emergencias de un hospital publico de

Lima, 2025.

HO: No existe una relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral y el
desempefio laboral en los profesionales de enfermeria del servicio de emergencia de un hospital

publico de Lima, 2025.

2.3.2. Hipotesis especificas

H1: Existe una relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral en su

dimension fisica y el desempefio del profesional de enfermeria del servicio de emergencias.

H2: Existe una relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral en su

dimension psicologica y el desempeiio del profesional de enfermeria del servicio de emergencias.
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H3: Existe una relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral en su

dimension social y el desempeiio del profesional de enfermeria del servicio de emergencias.

3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

Se utilizara el método hipotético-deductivo, que consiste en partir de hipdtesis para deducir
conclusiones que luego se confrontan con los hechos. Este método se utilizara en el estudio para
describir el problema de manera jerarquica, desde aspectos generales hasta especificos, y para

verificar o rechazar las hipdtesis planteadas (53).

3.2. Enfoque de la investigacion

Adoptard un enfoque cuantitativo, centrado en recolectar, medir y analizar los datos
numéricos recolectados para responder las interrogantes de indagacion y probar las hipotesis. A
través de métodos estadisticos, se realizara un analisis detallado que respaldara las conclusiones y

permitird la aplicacion de los resultados en futuros estudios (54).

3.3. Tipo de investigacion

Sera de tipo aplicada, ya que estard basada en un marco teodrico solido y cientifico enfocado
en el area de la salud, con el fin de brindar soluciones concretas y practicas que permitan resolver

el problema planteado (55).

3.4. Diseifo de la investigacion

Tendra un disefio no experimental, ya que las variables no seran controladas durante el

desarrollo de la indagacion; serd correlacional dado que la investigadora medird dos variables para
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determinar una asociacion estadistica entre ellas. Por otro lado, tiene corte transversal, ya que se

recolectara informacion en un periodo de tiempo especifico (56).

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion

La poblacioén, también denominada como universo, se refiere al conjunto total de
individuos, eventos o elementos que estan precisamente definidos y poseen caracteristicas
comunes (57). En la investigacion, estard compuesta por 87 enfermeras que laboran en el area de

emergencia del Hospital Nacional Hipolito Unanue durante el mes de noviembre del 2024.

Muestra

La muestra se define como un grupo mas pequefio de la poblacion que incluye unidades de
analisis, de las cuales se obtendran los datos pertinentes, y que debe reflejar adecuadamente a toda

la poblacion (58). En este estudio no se contard con muestra ya que nuestra poblacion es finita.

Tipo de muestreo

El muestreo sera no probabilistico y se tomara las unidades de estudio de forma intencional

0 por conviccion (60).

Criterios de seleccion

Criterios de inclusion:

e Profesionales de enfermeria de ambos sexos.
e Personal de enfermeria contratado bajo cualquier modalidad que trabaje en el

Hospital Nacional Hip6lito Unanue durante el mes de noviembre del 2024.
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e Profesionales de enfermeria se encuentre laborando en el servicio de emergencia
en un periodo mayor o igual a 6 meses.

e Profesionales de enfermeria que acepten participar en el estudio previa suscripcion

del consentimiento informado.

Criterios de exclusion:

e Profesionales de enfermeria que se encuentran de licencia o vacaciones.

e Profesionales de enfermeria que se encuentren realizando practicas pre
profesionales en el servicio de emergencia del Hospital Nacional Hip6lito Unanue
durante el mes de noviembre del 2025.

e Profesionales de enfermeria que se encuentren agotados o somnolientos post-

guardia.
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3.6. Variables y operacionalizacion
Variable 1: Estrés laboral
Variable 2: Desempefio laboral
A continuacion, se presentan la tabla de operacionalizacion de las variables:
Variables  Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores Escala de Niveles o
medicion rangos
Vi1: Es una condicion Se medirda con el cuestionario Factores fisicos Carga laboral
Estrés peligrosa que altera el Nursing Stress Sacale, Tiempo Realizacion
laboral estado mental de la desarrollado por Gray et al. (16), de tareas
persona, produciendo de 26 reactivos tipo Likert que van
. . . . Alto
reacciones a nivel de nunca (1), casi nunca (2), a Sufrimiento (68— 102)
emocional, cognitivo, veces (3), casi siempre (4) y Fallecimientos o .
. . ) T . Cualitativa Medio
comportamental y siempre (5); en 3 dimensiones: Factores psicoldgicos Nivel de .

P ? L . Ordinal (34-67)
fisiologico ante factores fisicos, psicoldgicos y preparacion Baio
eventos de trabajo con sociales; los valores finales se profesional © _]33)
alta demanda que expresan en niveles de alto, medio Nivel de apoyo
superan los recursos y bajo.
individuales y Factores sociales Conflicto con el
laborales (25). personal de salud
Es el esfuerzo personal Se medira con el cuestionario de Desempefio de la Planificacion

V2: orientado a lograr las desempefio laboral, desarrollado por tarea Orientacion a
Desempeiio metas propuestas, y Koopmans et al. (17), de 18 resultados
laboral depende de las reactivos tipo Likert que van de muy
Alto
destrezas en desacuerdo (1), en desacuerdo
; . ~ S . (61 —100)
capacidades de los (2), no sabe(no aplica (3), de Desempefio Iniciativa y mejora o .
T . Cualitativa Medio
individuos y de la acuerdo (4) y muy de acuerdo (5); contextual continua .
. . : N L, . Ordinal (51 -80)
comprension que en 3 dimensiones: desempefio de la Participacion activa Baio
tienen acerca del rol tarea, desempefio contextual y (20 350)
que ejercen (37). comportamiento laboral Desempeiio Creacion de caos
contraproducente; los  valores contraproducente Comunicacion
finales se expresan en niveles alto, negativa

medio y bajo.
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.2.1. Técnica

La técnica que se utilizard para la recoleccion de informacion en los profesionales de
enfermeria sera la encuesta, para la variable estrés laboral y desempefio laboral. La encuesta es
una técnica que emplea un instrumento o cuestionario, ya sea en formato fisico o digital, disefiado
para recabar informacion detallada sobre el tema en anélisis, y que los individuos que proporcionan

los datos completos de manera automatica (61).

3.2.2. Descripcion de instrumentos

Instrumento 1: Estrés laboral.

Serd el cuestionario Nursing Stress Scale (NSC), el cual ha sido elaborado por Gray et al.
(16) en el ano 1981 y fue validado por la investigadora peruana Condezo (12) en el 2022, en el
marco de su tesis de maestria para ser aplicado al personal enfermero de un nosocomio estatal de

Lima, Perq.

El cuestionario consta de 26 preguntas o reactivos en una escala de tipo Likert con
respuestas que van de nunca (1), casi nunca (2), a veces (3), casi siempre (4) y siempre (5);
divididos en 3 dimensiones: dimension fisica (1-4), dimension psicologica (5-17) y dimension
social (18-26); los valores finales se expresan en niveles o rangos de estrés laboral: alto, medio y

bajo (12).

Es de administracion directa o también puede ser autoadministrado en un lapso de 10

minutos. Los baremos de este cuestionario se distribuyen del siguiente modo:
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Rango de valores

General Nivel
60-102 Alto

34-67 Medio
0-33 Bajo

Instrumento 2: Desempeiio laboral.

Se usara el cuestionario de desempeio laboral de Koopmans et al. en el 2014, adaptado
por Flores (62) en el 2017 y fue validado por la investigadora peruana Condezo (12) en el afio
2022, con base a la evaluacion propia del desempefio laboral en enfermeros. Esta constituida de
18 preguntas y 3 dimensiones:desempefio de la tarea (1-6), desempefio contextual (7-14) y

comportamiento contraproducente (15-18).

Es de aplicacion individual en un tiempo de 15 minutos y se puntuard mediante una escala
tipo Likert con respuestas que van de 1=muy en desacuerdo, 2=en desacuerdo, 3=no sabe/no
aplica, 4=de acuerdo y 5=muy de acuerdo. El valor final esta en tres niveles de desempefio

laboral: alto, medio y bajo (12).

Sus baremos son:

Rango de valores

General Nivel
61-100 Alto
51-80 Medio

20-50 Bajo
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3.2.3. Validacion

Instrumento 1:

El primer instrumento ha sido validado por panel de 7 especialistas en el estudio de Cazal

(63) y tiene una validez de criterio aceptable con un valor de p<0.5.
Instrumento 2:

El segundo instrumento ha sido validado por panel de 3 especialistas en el estudio de Flores
(62), la validez de contenido indica que presenta suficiencia y por tanto puede es apto para ser

aplicable.

3.2.4. Confiabilidad

Instrumento 1:
El primer instrumento fue sometido a una prueba piloto en el estudio de Cazal (63) y tiene
una confiabilidad muy alta con un valor de Alfa de Cronbach = 0,98.

Instrumento 2:

El segundo instrumento fue sometido a una prueba piloto en el estudio de Flores (62) y
tiene una confiabilidad alta con un valor de Alfa de Cronbach = 0,792.

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Se llevaran a cabo las gestiones necesarias para obtener la autorizacion y realizar las
coordinaciones previas con la direccion del Hospital Nacional Hipolito Unanue para recolectar la
informacion. Una vez aprobado, se procedera a coordinar con el responsable del departamento de
enfermeria de cada servicio, con el fin de establecer un cronograma para recopilar los datos (fechas

y horarios), asi como el listado de los enfermeros/as que formaran parte del analisis.
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La aplicacioén del instrumento para recopilar la informacién se ejecutara en el mes de
noviembre del presente afio, se aplicara al término de la jornada laboral en la mafiana y tarde
durante los dias en que el personal enfermero se encuentre menos ajetreado y con disponibilidad
de tiempo. La encuesta se realizara a cada enfermera, se explicara el objetivo de la indagacion y
la metodologia que se utilizard, y se indicard que si desean participar deberan firmar el
consentimiento informado. El tiempo que se tomara para encuestar a cada participante sera de 25
minutos y al terminar, se revisara cada una de las encuestas realizadas para poder verificar su

contenido y codificacion respectiva.

La informacioén recolectada sera agrupada en una base de datos de Excel. Asimismo, para
la codificacion y procesamiento de los datos se empleara el software SPSS, version 26.0. De este
modo, se obtendrd la estadistica descriptiva lo que permitira presentar de forma resumida y
organizada los datos numéricos obtenidos del estudio mediante cuadros estadisticos con

porcentajes y tablas (64).

Por otro lado, para determinar el uso de estadisticos paramétricos 0 no paramétricos, se
evaluard la normalidad de los instrumentos que miden las variables mediante el coeficiente
Kolmogorov-Smirnov (prueba KS) (65). Una vez determinada la normalidad, se empleard la
estadistica inferencial para validar la hipdtesis general y especificas del estudio (64) a través del
coeficiente de correlacion Rho de Spearman (p valor<0.05) o el coeficiente Chi cuadrado de
Pearson; ambas pruebas estadisticas son técnicas bivariadas que se utilizan para identificar
similitudes y patrones entre dos variables para entender de qué manera de relacionan (66).
Finalmente, los resultados seran reflejados en tablas estadisticas, con su analisis e interpretacion

considerando la base teorica y antecedentes del estudio.
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3.9. Aspectos éticos

Apoyandose del informe de Belmont, se seguirdn los siguientes lineamientos:

Principio de Autonomia: se respetara el derecho voluntario del personal enfermero para
participar en la indagacion mediante la aplicacion del consentimiento informado, sin ejercer algiin
tipo de coercion o presion, indicando que pueden retirarse en cualquier momento sin repercusiones.
Asimismo, se garantizara la confidencialidad a fin de resguardar los datos obtenidos y se

conservara su identidad mediante la codificacion de la informacion (67).

Principio de Beneficencia: se tomard en cuenta una vision general de la situacion
problema y del beneficio que generaré este estudio en el hospital de estudio. Del mismo modo, la
participacion que tengan en el estudio no generard algin tipo de dafio fisico, psicologico o

emocional para los profesionales de enfermeria (67).

Principio de Justicia: se aplicara cada instrumento de manera igualitaria y coordinada con
la jefatura del departamento de enfermeria, de manera que todos tendran la misma posibilidad de

participar sin discriminacion por edad, género, turno o nivel jerarquico (67).



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de actividades
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N° Ejecucion de acciones enel | Jul | Ago | Set Oct | Nov | Dic | Entregable
calendario 2024

1. Proyecto
Identificacion del problema aprobado

2. Manuscrito
Revision de literatura para
cientifica revision

3. Informe de
Formulacién, planteamientode revision
objetivos de la investigacion.

4. Acta de
Presentar  propuesta  de aprobacion
estudio al Comité de Etica.

5. Reporte
Procesamiento del recojo de mensual
datos.

6. Reporte
Disefiar mecanismos del estadistico
analisis inferencial.

7. Informe
Redactar el manuscrito de final
investigacion.

8. Aprobacion
Presentar la investigacion final

4.2. Presupuesto
Componente Precio Cantidad Precio total
unitario

Laptop 2500.00 1 2500.00

Impresora 900.00 1 900.00




USB 30.00 30.00
Internet 80.00 480.00
Tinta impresora 80.00 320.00
Utiles de oficina 100.00 100.00
Reproduccion ofimatica 90.00 90.00
Consultorias

Consultora metodolégica 2500.00 2500.00
Consultora estadistica 500.00 500.00

TOTAL

7420.00

34
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6.

ANEXOS

Anexo 1. Matriz de consistencia

Titulo de la investigacion: Estrés laboral y desempeiio del profesional de enfermeria en el Hospital Nacional Hipélito Unanue,

Lima — 2024.

Formulacion del
problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Disefio metodolégico

Problema general
(Cuadl es la relacion entre el
estrés  laboral 'y el
desempefio del profesional
de enfermeria en el servicio
de emergencia del Hospital
Nacional Hipélito Unanue,
Lima - 20257

Problemas especificos
(Cuadl es la relacion entre el

estrés laboral en su
dimension factores fisicos
y el desempefio del

profesional de enfermeria
en el servicio de
emergencia de un hospital?
(Cual es la relacion entre el

estrés laboral en su
dimension factores
psicologicos y el

desempeiio del profesional

Objetivo general
Determinar cual es la
relacion entre el estrés
laboral y desempefio del
profesional de
enfermeria en el servicio
de emergencia de un
hospital.

Objetivos especificos
Identificar cual es la
relacion entre el estrés
laboral en su dimensién

factores fisicos y el
desempefio del
profesional de

enfermeria en el servicio
de emergencia de un
hospital.

Identificar cual es la
relacion entre el estrés
laboral en su dimension

Hipotesis general

Hi:  Existe relacion
estadisticamente

significativa entre el
estrés laboral y el

desempefio laboral en
los profesionales de
enfermeria del servicio
de emergencias de un

hospital publico de
Lima, 2025.

HO: No existe una
relacion
estadisticamente

significativa entre el
estrés laboral y el
desempefio laboral en
los profesionales de
enfermeria del servicio
de emergencia de un
hospital publico de
Lima, 2025.

Variable 1:
Estrés laboral

Dimensiones:

e Factores fisicos

e Factores
psicologicos

e Factores sociales

Variable 2:
Desempetio laboral

Dimensiones:

e Desempeiio de la
tarea

e Desempeno
contextual

e Desempeio
contraproducente

Tipo de investigacion
Aplicada

Método y disefio de la

investigacion
Método hipotético-
deductivo

Disefio no experimental,
correlacional, de corte
transversal

Poblacion y muestra

Poblacion: estara
compuesta  por 87
enfermeras que laboran
en el area de emergencia
del Hospital Nacional

Hipdlito Unanue
durante el mes de
noviembre del 2025.




de enfermeria en el servicio
de emergencia de wun
hospital?

(Cual es la relacion entre el
estrés laboral en su
dimension factores sociales
y el desempefio del
profesional de enfermeria
en el servicio de
emergencia de un hospital?

factores psicologicos y
el  desempenio  del
profesional de
enfermeria en el servicio
de emergencia de un
hospital.

Identificar cual es la
relacion entre el estrés
laboral en su dimension
factores sociales y el
desempefio del
profesional de
enfermeria en el servicio
de emergencia de un
hospital.

Hipotesis especificas
HI1: Existe una relacion
estadisticamente
significativa entre el
estrés laboral en su
dimension fisica y el
desempefio del
profesional de
enfermeria del servicio
de emergencias.

H2: Existe una relacion
estadisticamente
significativa entre el
estrés laboral en su
dimension psicoldgica y
el desempenio  del
profesional de
enfermeria del servicio
de emergencias.

H3: Existe una relacion
estadisticamente
significativa entre el
estrés laboral en su
dimension social y el
desempefio del
profesional de
enfermeria del servicio
de emergencias.

Muestra: quedara
compuesta  por 87
enfermeras del servicio
de emergencia del
Hospital Nacional
Hipdlito Unanue.




Anexo 2. Instrumentos

CUESTIONARIO “NURSING STRESS SCALE (NSS)”

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

acuerdo a su percepcion sobre la carga de trabajo dentro de sus labores.

Nunca

Casi
nunca

A
veces

Casi
siempre

Siempre

2

3

4

5

FACTORES FISICOS

Tiene delimitado sus lineas de accion o sus
tareas, en su puesto de trabajo.

Le falta tiempo para completar todos sus
cuidados como enfermero.

Ha sido transferido a otra unidad por
escasez de personal.

Hay insuficiente personal para cubrir
adecuadamente el servicio.

FACTORES PSICOLOGICOS

Nunca

Casi
nunca

veces

Casi
siempre

Siempre

Le afecta la situacion medica del paciente,
le conmueve.

Observar el sufrimiento de un/a Paciente,
le conmueve.

La muerte de un / a paciente con quien
entablo una relacion estrecha, lo entristece.

Qué un paciente le pregunte algo para lo
que no tiene una respuesta satisfactoria, le
produce frustracion.

No sentirse preparado para ayudar a los
familiares de los pacientes en sus
necesidades emocionales, la desmoraliza.

10

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

11

La falta de conocimientos para prestar
apoyo emocional a un paciente le afecta su
estado emocional.

12

Realizar  procedimientos que seran
experiencias dolorosas para los pacientes,
le causa temor.

13

Tienes falta de oportunidades de hablar
abiertamente con otras personas de la




unidad sobre problemas relacionados a los
pacientes.
14 | Siente impotencia ante el caso de un
paciente que no presenta mejoria.
15 | La falta de disponibilidad de personal y la
atencion fuera de horario a los pacientes, le
hacen perder la cordura.
16 | La ausencia de un/a medico al producirse
la muerte de un paciente, le da miedo.
17 | La ausencia del médico en una urgencia
médica, le produce panico.

FACTORES SOCIALES Nunca | Casi | A Casi Siempre
nunca | veces | siempre

18 | Tiene conflicto con un médico.

19 | Ser criticada/o por un médico le enfurece.
20 | El estar en desacuerdo con el tratamiento
médico de un/a paciente, le estresa.

21 | Usted entabla conversacion con el médico
y expone su punto de vista.

22 | Tiene conflictos con el/la supervisor/a.

23 | Las dificultades al trabajar con un/a
enfermera/o en particular, de su propia
unidad, disminuye su eficiencia.

24 | Tiene pocas oportunidades de compartir
experiencias y sentimientos con otras
personas de su unidad.

25 | Le dificulta trabajar con un/a enfermero/a
o enfermeros en particular, externos/as a su
unidad.

26 | Ser criticado/a por una supervisora, le
produce incomodidad.

Fuente de validez y confiabilidad:

Cazal J. Nivel de estrés laboral del profesional de enfermeria del servicio de emergencia Hospital
Nacional Dos de Mayo [Tesis para optar el grado de licenciado en Enfermeria]. Lima: Universidad
Privada San Juan Bautista; 2017. Disponible en:
https://repositorio.upsjb.edu.pe/backend/api/core/bitstreams/1 1b68104-8ct7-4050-8861 -
3c2e818eSb4f/content



CUESTIONARIO “DESEMPENO LABORAL”

Instrucciones: Marcar con (x) la alternativa que mejor se aproxime a la percepcion sobre tu

desempefio en los ultimos seis meses. Dispone de 15 minutos.

Muy en En No sabe / De Muy de
desacuerdo | desacuerdo | no aplica | acuerdo | acuerdo
1) 2) 3 “) 3

Dimension:
Desempeiio de la tarea
1 Me las arreglé para
planear mi trabajo de
manera que esté
terminado a tiempo.

2 Mi planificacion fue
optima.

3 Siempre tuve en mente
los resultados que tengo
que lograr en mi trabajo.
4 Fui capaz de separar los
temas principales de los
temas secundarios.

5 Fui capaz de realizar un
buen trabajo con el
minimo  tiempo y

esfuerzo.

6 Mi colaboracion con los
demas fue muy
productiva.

Dimension:

Desempeiio contextual
7 Tomé responsabilidades
adicionales.

8 Empecé nuevas tareas
por mi mismo, cuando
las anteriores estaban
terminadas.

9 Me hice cargo de las
tareas complejas,
cuando éstas estuvieron
disponibles.

10 | Me mantuve actualizado
en los conocimientos
propios del trabajo.




11 | Me mantuve al dia en
mejorar las habilidades
del trabajo.

12 | Proporcioné soluciones
creativas a problemas

nuevos.

13 | Busqué activamente
nuevos retos en mi
trabajo.

14 | Participé activamente en
las reuniones de trabajo.
Dimension:
Desempeiio
Contraproducente

15 | Me quejé de asuntos sin
importancia en el
trabajo.

16 | Hice algunos problemas
mayores de los que
realmente eran.

17 | Me enfoqué en los
aspectos negativos del
trabajo, en lugar de
hacerlo en los aspectos
positivos.

18 | Hablé con mis colegas
sobre  los  aspectos
negativos de mi trabajo.

Fuente de validez y confiabilidad:

Flores F. El compromiso organizacional y el desempeio laboral en la Red de Salud del Rimac,
Lima, 2016 [Tesis para optar el grado de maestro en Gestion Publica]. Cusco: Universidad César
Vallejo; 2017. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/6139/Flores BFY .pdf?sequence=1



Anexo 3. Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

Institucion: Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadora: Luisa Lorena Serna Cajusol

Titulo: “Estrés laboral y desempeiio del profesional de enfermeria en el Hospital Nacional

Hipolito Unanue, Lima - 2025”

Propdsito del estudio

Lo invitamos a participar en un estudio llamado: “Estrés laboral y desempefio del profesional de
enfermeria en el Hospital Nacional Hip6lito Unanue, Lima - 2024”. Este es un estudio desarrollado
por la investigadora de la Universidad Privada Norbert Wiener, Luisa Lorena, Serna Cajusol. El
proposito de este estudio es determinar cudl es la relacion entre el estrés laboral y desempefio del
profesional de enfermeria en el servicio de emergencia de un hospital. Su ejecucidon permitira
evaluar el nivel de estrés laboral y de desempefio de los profesionales de enfermeria, asi como

encontrar la relacion que existe entre ambas.
Procedimientos
Si usted decide participar en este estudio, se le realizara lo siguiente:

e Lainvestigadora se acercard al término de la jornada laboral en la mafiana y tarde durante
los dias en que el personal enfermero se encuentre menos ajetreado y con disponibilidad
de tiempo.

e Una vez localizado el personal de enfermeria, se procederd a realizar la invitacion al
estudio, indicando el objetivo y la metodologia que se utilizard. Asimismo, se indicara que
si desean participar deberan llenar el formato de consentimiento informado.

e La investigadora procederd a encuestar a los profesionales de enfermeria de forma
individual, realizando las preguntas correspondientes, y se registrara la informacion en los

instrumentos impresos de cada participante.

La encuesta puede demorar unos 25 minutos. Los resultados de la encuesta se le entregaran a usted

en forma individual o almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.



Riesgos

Su participacion en el estudio no conlleva riesgos fisicos ni intervenciones invasivas. Sin embargo,
es posible que pueda experimentar cierto grado de incomodidad emocional o mental al responder
preguntas relacionadas con el estrés laboral y su desempefio profesional. Los cuestionarios pueden
evocar sentimientos de estrés o ansiedad al recordar situaciones laborales complicadas o
emocionalmente desafiantes. Asimismo, podria sentirse vulnerable o preocupado por Ia
confidencialidad de sus respuestas, a pesar de las garantias de privacidad. Para mitigar estos
riesgos, se proporcionara un ambiente de respeto, anonimato y voluntariedad, permitiendo que los

participantes se retiren del estudio en cualquier momento sin repercusiones.
Beneficios

Usted se beneficiara de su participacion en el estudio al contribuir a una comprension mas profunda
de los factores que influyen en el estrés laboral y en el desempefio de los profesionales de
enfermeria dentro del entorno hospitalario. Los resultados permitiran identificar areas claves de
mejora que podrian traducirse en la implementacion de estrategias y programas disefiados para
reducir los niveles de estrés y optimizar las condiciones laborales. Aunque no recibird una
compensacion econdémica directa, su participacion sera crucial para destacar problemas que
puedan ser abordados por la direccion del hospital y el equipo de gestion del talento humano. Esto
podria llevar a intervenciones efectivas que no solo beneficiaran a los profesionales de enfermeria
en el corto plazo, también a las generaciones futuras, impactando positivamente en su bienestar
fisico y mental, en la optimizacion de su ambiente laboral, asi como en la calidad del cuidado que

brindan a los pacientes.
Costos e incentivos

Usted no tendrd que asumir ningun costo para participar en este estudio. La participacion es
completamente gratuita y no implica ninglin gasto adicional. Del mismo modo, no recibira ningin
incentivo econdmico, ni se le proporcionaran medicamentos u otros beneficios materiales como

parte de su colaboracion en el estudio.
Confidencialidad
Toda la informacidn proporcionada serd manejada de manera estrictamente confidencial. Los datos

seran codificados y no estaran asociados con nombres ni ninguin dato personal que pueda permitir

su identificacion. En caso de que los resultados del estudio sean publicados, se garantizara que no



se divulgard ninguna informacion que lo identifique personalmente. Sus archivos y respuestas
seran protegidos y no estaran accesibles para personas ajenas al estudio.

Derechos del paciente

Si usted se siente incomodo durante la encuesta, podra retirarse de este en cualquier momento, o
no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud o molestia, no
dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con Luisa Lorena Serna Cajusol al
numero de teléfono: +51 914 933 495 o al comité que valido el presente estudio, Dra. Yenny M.
Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Etica para la investigacion de la Universidad Norbert

Wiener, tel. +51 924 569 790. E-mail: comite.etica@uwiener.edu.pe
CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo qué cosas pueden pasar si participo
en el proyecto. También entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que

puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada de este

consentimiento.
Participante Investigador
Nombres: Nombres:

DNI: DNI:
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