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RESUMEN

Esta investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion del nivel de Estrés laboral
en el desempefio profesional del personal de enfermeria, en la MR-Concepcion el afio
2020. Se utilizé el tipo de investigacion aplicativo, enfoque cuantitativo, disefio no
experimental, nivel descriptivo correlacional. La muestra estuvo conformada por 25
enfermeras de la MR. Concepcidn. La técnica que se aplico el cuestionario de burnout
de Maslach(MBI) para evaluar el estrés laboral y la Guia de observacion para evaluar
el desempefio profesional. Los datos obtenidos a través del cuestionario inventario de
Burnout de Maslach y la Guia de Observacion para evaluar el desempefio profesional
fueron procesados a través del software estadistico SPSS. Los resultados reflejan
gue, al presentar por medio de la Prueba de Correlacion de Spearman, se obtiene un
R=0.627, lo que refleja que existe una fuerte relacién entre el estrés laboral y el

desempeiio profesional del personal de enfermeria de la MR-Concepcion.

Palabras claves: Sindrome de buornout, desempefio profesional



ABSTRACT

This research aimed to determine the relationship of the level of work stress in the
professional performance of nursing staff, in MR-Concepcion 2020. The type of
applicative research, quantitative approach, non-experimental design, descriptive
correlational level was used. The sample consisted of 25 nurses from the MR.
Conception. The technique that the Maslach burnout questionnaire (MBI) was applied
to evaluate work stress and the Observation Guide to evaluate professional
performance. The data obtained through the Maslach Burnout Inventory questionnaire
and the Observation Guide to evaluate professional performance were processed
through the SPSS statistical software. The results reflect that, when presenting
through the Spearman Correlation Test, an R = 0.644 is obtained, which reflects that
there is a strong relationship between work stress and the professional performance

of the nursing staff of MR-Concepcion.

Keywords: Buornout syndrome, professional performance



INTRODUCCION

El personal de Enfermeria en el trabajo de rutina que realiza, se encuentra con
agentes estresores propios del trabajo, este afio 2020 se presentd la pandemia covid-
19 a nivel mundial siendo el personal de salud quien esta en la primera linea de
defensa trabajando de manera intensa, con horarios prolongados y bajo mucha
presion. Es importante el estado de salud del profesional para tener un desempefio
laboral optimo en beneficio de la poblacion, pero existe un grupo de profesionales de
enfermeria considerado de alto riesgo por diversos factores como el servicio donde
laboran, los afios de servicio, entre otros, estos profesionales desarrollan el sindrome
de burnout que se manifiesta a través del agotamiento emocional, despersonalizacion
y falta de realizacion personal.

El presente informe final de investigacion consta de seis apartados; I: planteamiento
del problema, que incluye la formulacion del problema, objetivos y limitantes de la
investigacion, 1l: Marco Tedrico que incluye los antecedentes, el marco conceptual y
la definicion de términos, lll: considera las variables e hipétesis, asi como la
operacionalizacion de variables, IV: metodologia; V: resultados y el VI: Discusion de

resultados; bibliografia, también, contiene un apartado de anexos.



1.1.

l. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
Descripciondelarealidad problematica
En la actualidad la recarga laboral, es un factor de riesgo considerable
para provocar estrés laboral en el personal de salud, pero en especial el
personal de enfermeria, todos los paises actualmente se encuentran
afectado por la pandemia del covid-19, lo cual aumenta el riesgo de estrés
en el personal de enfermeria.
Segun la revista publicado por la (OMS) en el afio 2008 estimé que, a nivel
mundial, entre el 5% y el 10% de los trabajadores en los paises en
desarrollo padecen estrés laboral, mientras que en los paises
industrializados seria el 20% y el 50% los trabajadores afectados. En
América Latina, los porcentajes en materia de estrés laboral también
incrementan afio a afio. Argentina es uno de los paises mas afectados; el
65% de los trabajadores en Capital Federal admitieron que sufren estrés
laboral en su actividad laboral y un 18% en el interior del pais (1).
En el Peru los resultados indican mayor incidencia de estrés en el grupo
con tiempo de servicio de 1 a 5 afios de labor continua en 57,7%; los que
laboran en el turno mafiana 83,5%, la frecuencia de 6 horas de labor
continua presentd un 57,9% de casos respectivamente. Los casos
asociados de estrés y morbilidad laboral, se observa que la Hipertension
arterial 0,6%, infarto al miocardio 4,9%, otros trastornos cardiovasculares
1,2%, gastritis y/o ulceras pépticas 30,5%, trastornos asmaticos 25,0% y

cuadros de dermatitis 12,2%. (2)



Segun un estudio realizado por la revista Scielo Peru, facultad de
Medicina de la Universidad Nacional Mayor de San marcos en afio 2017,
sobre el sindrome de burnout en el personal de salud se tuvo los
siguientes resultados La prevalencia del Agotamiento Profesional varié
segun regiones, siendo mas alta la prevalencia en las de mayor pobreza,
afectando al 10% de médicos y enfermeras en Huancavelica, en Apurimac
a 15,3% de médicos y 4,3% de enfermeras; en tanto, en las regiones
Loreto, San Martin y Ayacucho las enfermeras no presentaron
Agotamiento Profesional, mientras que en Lima-Callao y Piura la
prevalencia de Agotamiento Profesional estuvo alrededor de 2% en los
profesionales enfermeros. Fue distinto en los médicos, con prevalencias
mayores a 8% en todas las regiones, con excepcion de Piura, donde llegé
a solo 1,2%. Los profesionales afectados por el Agotamiento profesional
significativamente tuvieron mayor edad, promedio de horas de trabajo,

afos de trabajo en el sector salud o en su establecimiento( 3).

Segun la Diresa Junin en la regién se tiene que 80 % de la poblacién sufre
o ha sufrido de estrés moderado, el 60 % sufre de estrés por causa laboral,
siendo el sexo femenino las mas afectadas. A nivel regional no se
encuentra estudios de estrés laboral, Teniendo en cuenta que el pais se
encuentra en emergencia sanitaria por la pandemia del Covid-19,
generando mayor estrés laboral en el personal de enfermeria provocando
agotamiento personal, fatiga, cansancio emocional lo cual afecta

directamente el desempefio del profesional de enfermeria.



Para evitar o disminuir el Sindrome de Burnout en el personal de salud es

importante que las jefaturas tengan conocimiento sobre el nivel de estrés

laboral en el personal de enfermeria de la MR-Concepcion; para poder

disefar las estrategias necesarias orientadas a mejorar el bienestar

laboral, fisico y psiquico del personal.

1.2. Problema General

¢,Colmo se relaciona el Nivel de Estrés Laboral en el Desempefio

Profesional del personal de Enfermeria, en la MR-Concepcion-20207?

1.2.1. Problemas Especificos

¢,Cual es el nivel de estrés laboral del personal de Enfermeria, en
la MR-Concepcién-20207?

¢Cuél es el nivel de Estrés Laboral segun la dimension de
Realizacion Personal del personal de enfermeria de la MR-
Concepcion?

¢, Cudl es el nivel de desempefio profesional del personal de
Enfermeria de la MR-Concepcion?

¢, Cudl es el nivel de Estrés Laboral segun la dimensién de
Despersonalizacion del Personal de Enfermeria de la MR-

Concepcién?

1.3. Objetivos General

Determinar la relacion del nivel de Estrés laboral en el desempefio

profesional del personal de enfermeria, en la MR-Concepcion.
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1.3.1. Objetivos Especificos

e Identificar el nivel de estrés laboral en el personal de enfermeria,
en la MR-Concepcion.

e |dentificar el nivel de Estrés Laboral segun la dimension de
Realizacion Personal de Enfermeria de la MR-Concepcion.

e I|dentificar el nivel de desempefio profesional en el personal de
enfermeria, MR-Concepcion.

e Identificar el nivel de Estrés Laboral segun la dimension de
Despersonalizacion, del Personal de Enfermeria de la MR-

Concepcidn.

1.4. Limitantes delainvestigacién (tedrica, temporal, espacial).
Limitacion Teorico
Se cuenta con poca investigacion de estrés laboral en el personal de
salud en las épocas donde se presentan enfermedades masivas y
pandemia, pero si se cuenta con bastante investigacion del Sindrome
de Burnout en el personal de enfermeria en tiempos comunmente

normal.

Limitaciéon Temporal. -

La investigacion sera realizada durante los meses de julio y agosto del
2020.

Limitacion Espacial

La investigacion se realizo en las instalaciones de la MR-Concepcién, y

en ocasiones la limitante es que los profesionales de la salud no se
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encuentran en un solo lugar ya que se encuentran trabajando en sus
establecimientos de salud que se encuentran dispersos y otro factor es
gue durante la crisis sanitaria que se vive se viene dando la alta rotacion

del personal.

12



Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes: Internacional ynacional.
Dentro de los estudios previos revisados se ha podido ubicar trabajos en relacion a
la variable de estudio.

2.1.1. Antecedentes Internacionales

CASTILLO, S (GUATEMALA 2016), realizo la investigacion titulada "nivel de sindrome
de burnout (desgaste laboral) en el personal de enfermeria del hospital regional de
huehuetenango”

Objetivo: Determinar los niveles de Sindrome de Burnout (Desgaste Laboral) en el
personal de enfermeria del Hospital Regional de Huehuetenango. Metodologia: es un
método tipo descriptiva, la cual se enfoca en recolectar, analizar e interpretar los
resultados obtenidos por medio de una tabulacion de datos que proporcionara la
informacién necesaria de manera ordenada y segun la importancia requerida, para
ello, se utilizaran tablas, porcentajes, graficas, esquemas y cuadros en donde se
interpretaran cada resultado relevante de dicho estudio. El instrumento utilizado fue
el test de Maslach Burnout Inventory. Dicho instrumento fue elaborado por Cristina
Maslach. Su principal objetivo es medir el desgaste profesional con una escala tipo
Likert. Resultados se encontré que el 86% de la muestra se halla en un nivel medio
de 34.4%, con ello indicando que presentan cierto nivel de cansancio y el 4%
manifestaron presentar un nivel promedio de 52 demostrando por completo el
sindrome, estado de alarma y poca productividad laboral segun Maslach, por lo que

el encontrarse en esos niveles en la subescala es la manifestacion mas evidente de
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Burnout.

ALBENDIN, L. (MADRID 2016), realizo la investigacion titulada “Niveles y Factores
de riesgo de Burnout en profesionales de enfermeria de urgencias”. Objetivo: Analizar
la situacion actual sobre los niveles de Burnout en los profesionales de urgencias,
mediante la realizacion de una revision sistematica de la literatura que existe sobre el
tema. Metodologia Se realizé una revision sistematica siguiendo las recomendaciones
propuestas por la declaracion PRISMA (Moher et al., 2015; Urrutia & Bonfill, 2010).
La busqueda se realiz6é en las bases de datos CINAHL, CUIDEN, IBECS, LILACS,
Pubmed, Plataforma Proquest (Proquest Health & Medical Complete), Psycinfo,
Scielo, Scopus y la Biblioteca Cochrane. Instrumento es la ecuacién de busqueda
utilizada en inglés fue «emergency AND nurs* AND Burnout» y en espafiol «urgencias
AND enfermeria AND Burnout». Con el objetivo de minimizar el potencial sesgo de
publicacién, la busqueda no tuvo limitacién temporal, ni del tipo de publicacién o del
tamafo de la muestra y las bases de datos consultadas incluyen el acceso a la
denominada literatura gris. Resultado con respecto a la localizaciéon de los estudios,
un 25.9% se realizaron en Espafa, un 14.8% en Brasil, un 11.1% en Reino Unido, un
7.4% en Estados Unidos y un 3.7% en cada uno de los paises siguientes: Chile,
China, Egipto, Grecia, Holanda, Iran, Irlanda, México y Turquia. En cuanto al idioma,
el 59.2% de los estudios estaban publicados en inglés, el 25.9% en lengua espafiola
y por ultimo el 14.8% en portugués. El disefio en los trabajos revisados fue de tipo
descriptivo transversal, a excepcion de un estudio de disefio longitudinal
(Adriaenssen, De Gucht & Maes, 2013). La mayoria de los estudios informaron de un
tamafo muestral entre 50 y 100 participantes (37%), una tasa de respuesta superior

al 75% (55.6%) y un muestreo de tipo intencional (85.1%). Por el contrario, tan solo
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el 26% de ellos informd del valor alfa de Cronbach de alguna de las dimensiones del

MBI.

TENORIO, G. (PUEBLA2018), realizo la investigacion titulada “Incidencia del
sindrome de burnout en el profesional de Enfermeria de la unidad d cuidados
Intensivos pediatrica del Hospital para el nifio poblano en un periodo febrero a julio
del 2018”, Objetivo: Identificar el grado de estrés que presentan los profesionales de
enfermeria que laboran en la unidad de Cuidados Intensivos Pediatrica del “Hospital
para el nifio poblano” de puebla en un periodo de tiempo de enero a junio de 2018.
Metodologia: es de tipo exploratoria ya que busca identificar el namero de
trabajadores que presentan sindrome de burnout, descriptiva por que determina los
factores que afecta al personal de enfermeria y de corte transversal ya que este se
lleva a cabo en un intervalo de tiempo de febrero a julio 2018. Instrumento: Se aplicé
un cuestionario de 22 preguntas al personal de enfermeria adscrito a la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital para el nifio en puebla. Conclusiones: las
enfermeras que presentan agotamiento laboral tienen mayor probabilidad de
desarrollar sindrome de burnout.

El nivel de preparacion con especialidad es menor al personal con conocimiento en
el area critica, esto puede influir en que gran parte de los profesionales desconozcan
los riesgos laborales q implica esa area.

Un gran nuamero de profesionales adscritos a la Unidad de Cuidados Intensivos
Pediatrica es personal de sexo femenino que va de los 30 a los 51 afios de edad y
gue juega un doble rol, el laboral y del hogar, lo que puede ser un generados de

estrés.
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2.1.2. Antecedentes nacionales
CISNEROQOS, J (CHICLAYO 2017), realizo la investigacion titulada “Nivel de Estrés
Laboral en Enfermeros de Centro Quirargico del Hospital Regional Docentes las
Mercedes-Chiclayo-2017”. Objetivo: determinar el nivel de estrés Laboral en
Enfermeros del Centro Quirargico del Hospital Regional Docente las Mercedes —
Chiclayo. Metodologia: se aplico el enfoque cuantitativo, tipo descriptiva. Instrumento:
se utilizé la Encuesta siendo el instrumento el Inventario de Maslash, elaborado por
Maslach y Jackson. Este instrumento tiene alta consistencia interna y fiabilidad al 0.9.
esta constituido por 22 items en forma de afirmaciones. conclusiones: el 54.5% de
enfermeros presentan nivel de estrés laboral moderado. Con respecto a las sub
escalas, en la dimension de cansancio emocional el 40.9% nivel de estrés moderado,
22.7% de un nivel de estrés alto; en la dimension de despersonalizacion 54.5% nivel
de estrés leve, seguido de un 36.4% con nivel de estrés moderado; en la dimension
de realizacién personal 72.7% nivel leve, 22.8% nivel moderado y un nivel de estrés

alto 4.5%.

CRUZ, Y (CARHUAZ 2016), realizo la investigacion titulada “estrés laboral y
desempeiio profesional servicio de Emergencia Hospital Nuestra Sefiora de las
Mercedes Carhuaz 2016”. Objetivo: Determinar la relacion entre el estrés laboral y el
desempeifio profesional de los trabajadores de salud en el servicio de emergencia del
hospital nuestra sefiora de las mercedes, carhuaz-2016. Metodologia se aplico el
enfoque cuantitativo, siendo considerado como un estudio de tipo observacional y
prospectivo, es una investigacion transversal. Resultado: Se aplicé el cuestionario y
la guia de observacion a un total de 92 trabajadores de salud, quienes laboraban en

diferentes areas del Servicio de Emergencia, habiéndose verificado previamente el
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cumplimiento de los criterios de inclusion y exclusion. se evidencia que la la mayoria
de trabajadores de salud present6 un alto nivel de estrés laboral (47,9%) y un regular
desempefio profesional (42,4%), evidenciandose una asociacion estadistica entre
estas variables (p < 0,05). Se concluy6 que el estrés laboral en los trabajadores de
salud, tiene una relacion estadisticamente significativa con su desempefio profesional
en el Servicio de Emergencia del Hospital Nuestra Sefora de las Mercedes de

Carhuaz.

CAHUIN, P (PAMPAS 2018), realizo la investigacion titulada “prevalencia del
sindrome de burnout en el personal de enfermeria del hospital de pampas 2018”.
Objetivo: Determinar la prevalencia del Sindrome de Burnout en el personal de
enfermeria del Hospital de Pampas 2018. Metodologia: es un estudio descriptivo de
corte transversal, tipo cuantitativo, disefio no experimental. Instrumento: se empleo:
un cuestionario sociodemografico y el instrumento de Maslash Burnout Inventory
(MBI), (la version que se emplea en personal de salud), cabe mencionar que esta
escala ha sido validada en el estudio de Millan, en el 2011, 41 mediante el andlisis
factorial de cada una de las subescalas. resultado: el 77% (41) de enfermeros(as)
presentan Sindrome de Burnout y un 23% (12) de enfermeros(as) no presentan
Sindrome de Burnout. Por lo tanto, podemos afirmar que 77% (41) del personal de
enfermeria del Hospital de Pampas presentan el Sindrome de Burnout.

2.2. Basesteoricas
2.2.1 teoria del estrés
a) Teoria del estrés como Proceso

Maslaw y Jacson en 1986 describen como un sindrome de agotamiento

emocional, despersonalizacion y baja realizacion personal que ocurre entre
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individuos que trabajan con personas y un estrés crénico producido por el
contacto con los clientes que lleva a la extenuacion y al distanciamiento
emocional con los clientes en su trabajo. (4.)

El agotamiento emocional, la despersonalizacion en las relaciones y una
sensacion permanente de escasa realizacion constituyen las tres
dimensiones del sindrome de burnout.(5.)

Dimensiones:

v' Agotamiento o Cansancio Emocional. -esta referido a la disminucion y
pérdida progresiva de los recursos emocionales, de energia. Se
produce una sobrecarga emocional acompafada de agotamiento
emocional, el individuo se implica de manera excesiva desde el punto
de vista emocional y al final se ve desbordada por los requerimientos
emocionales que le imponen los otros, generalmente los usuarios del
trabajo. La respuesta a esta situacion es el agotamiento emocional, por
lo que la persona se siente exprimida y vaciada, y le falta energia para

enfrentar un nuevo dia. ( 6.)

v' Despersonalizaciéon o deshumanizacion. -esta referido al desarrollo de
actitudes negativas, de insensibilidad, irritabilidad, respuestas frias e

impersonales y cinismo hacia los receptores del servicio prestado.

Es una experiencia de sentimientos de endurecimiento emocional,
desapego, desarraigo, perdida de la capacidad de contacto, y empatia
hacia el usuario y a sus necesidades.

La persona se forma una mala opinion de los demas, siempre espera

lo peor y no tiene problemas en demostrarlo cuando les detesta. Esta
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reaccion es cada vez mas negativa hacia los demas, manifestandose
de varios modos, llegando a ignorarles, e ignorar sus necesidades y
solicitudes y a no prestar ayuda.

Dichos sentimientos negativos pueden evolucionar hasta terminar en
sentimientos negativos hacia uno mismo, con sentimientos de culpa
por la manera g trata a la gente, siente que se esta transformando en
una persona fria, e indiferente que a nadie le gusta ni a si mismo.
Falta de Realizacion Personal. -Se refiere a la tendencia de evaluar el
propio trabajo de forma negativa. La persona afectada se reprocha no
a ver alcanzado los objetivos propuestos, con vivencias de
insuficiencia personal y baja autoestima profesional.

Se presentan sentimientos negativos de inadecuacion, ineficacia e
incapacidad para el trabajo. El profesional puede padecer de un
sentimiento de inadaptacién sobre su propia capacidad de establecer
relaciones con los usuarios del servicio y que puede conducir a un
autodiagnostico de fracaso con la consecuente caida de su
autoestima, instaurandose sintomatologia depresiva.

La causa es la demanda emocional inadecuada auto y hetero
impuesta, imposible de satisfacer, que genera la vivencia de fracaso
personal tras desarrollar un excesivo investimento emocional que se
da, exclusivamente en las profesiones de ayuda, sim embargo otros
autores manifiestan que se trata de un estado de fatiga o de frustracion
gue se produce por la dedicacion a una causa o forma de vida o de
relacion que no produce el esperado refuerzo sea cual sea dicha

causa.
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2.2.2 Teoria del Desempefio Profesional
El modelo de Campbell tiene en consideracion la naturaleza multifacética del
desempeifio laboral y separa los diversos elementos incluidos bajo el rubro. Al
principio el modelo hace algunas distinciones fundamentales entre los
aspectos de la evaluacion del trabajo, que estan bajo el control del trabajador
como las conductas y los que no lo estan como la eficacia, productividad y la
utilidad. Con respecto al propio desempefio laboral la teoria postula que
cualquier empleo se vincula a multiples componentes del desempefio y que los
determinantes de cada componente consisten en diversas combinaciones de
elementos de conocimiento, habilidad y motivacion en el trabajador. Cada
determinante del desempefio laboral tiene ciertos antecedentes mas o menos
especificables como (capacitacion, las contingencias de reforzamiento y
algunas caracteristicas individuales que pueden afectar el desempefio de
manera indirecta por sus efectos sobre el nivel de conocimiento, habilidades y
motivacion del individuo. En consecuencia estos determinantes del

desempefio laboral interactian con un impacto consecuente sobre la ejecucion

(7.)

2.3. Conceptual
2.3.1. Concepto de Estrés. — Es el conjunto de reacciones fisioldgicas que prepara
el organismo para la accién, segun la Organizacion Mundial de la Salud.
Estado psicofisico que experimentamos cuando existe un desajuste entre la
demanda percibida y la percepcion de la propia capacidad para hacer frente a dicha

demanda. (8.)
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El Estrés no es de por si una enfermedad, las demandas, situaciones o
circunstancias del trabajo llamados estresores, alteran el equilibrio del trabajador
provocando una respuesta que se denomina estrés. Estos estresores activan las
estrategias de afrontamiento del problema y se generan soluciones. En cambio
cuando el exceso de demanda supera la capacidad de respuesta del individuo
aparece el estrés laboral como una patologia.

En general el estrés ha sido conceptualizado de tres maneras:

e Como un conjunto de estimulos, ya que existen ciertas condiciones
ambientales que nos producen sentimientos de tension y/o perciben como
amenazantes o peligrosas denominados estresores.

e Como una respuesta. Este enfoque se centra en coOmo reaccionan las
personas ante los estresores. Esta respuesta se entiende como un estado de
tension que tiene dos componentes: el psicoldgico y el fisiolégico.

e Como un proceso que incorpora tanto los estresores como las respuestas a
los mismos y ademas afiade la interaccion entre la persona y el ambiente. lo
cual supone una influencia reciproca entre la persona y el medio. El
determinante critico del estrés es como la persona percibe y responde a
diferentes acontecimientos.

Factores de Estrés Laboral
Para diversos autores existen varios factores estresantes en el trabajo:

e Factores Ambientales. —EI alumbrado inadecuado, ruido excesivo o
altas temperaturas son factores estresantes para los profesionales,
sin que tenga que llevar acompafado una tension directa al paciente,
también la estructura fisica del lugar de trabajo, asi como la falta de

material son generadores de alteraciones emocionales (9.)
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e Demandas del propio trabajo. -Los horarios de trabajo, sobre todo con
horarios nocturnos, la atencién a un gran numero de pacientes con
plazos cortos de tiempo para cumplir con las ordenes o incluso la
incapacidad de resolver algunos problemas son factores estresantes.

e El trabajo especifico que realiza. -la atencién a pacientes altamente
demandantes, el contacto con el sufrimiento o padecimientos de
pacientes con patologias incurables que pueden llevar incluso a la
muerte de este, los trabajos de tipo rutinario, el excesivo papeleo o el
actuar como docente en el aprendizaje de los alumnos sanitarios son

otros factores.

El Rol Profesional de Enfermeria. —En tal sentido hablamos de factores
como el tener que dar malas noticias, la polarizacion entre lo aprendido y las
practicas realizadas, restricciones de autonomia profesional o el no sentirse
preparado para ayudar a los pacientes y familias desde un punto de vista
emocional.(10).

Las relaciones Interpersonales. —El recibir criticas de otros comparieros, las
situaciones de conflictos con cargos superiores, los conflictos personales
entre compafieros del mismo rango o el trabajo en climas competitivos
generan también situaciones de desequilibrio emocional que pueden
sobreafnadirse aquellas que se dan por la atencion directa.

Desarrollo de la Carrera Profesional. -dentro de este grupo se pueden
enmarcar los sueldos que se perciben, escasos con respecto al nivel de
exigencia, la insatisfaccion laboral o la falta de formacién continuada.

Nuevas Tecnologias. -La implantacion de nuevas tecnologias, precisan de
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b)

nuevos aprendizajes o los problemas que acarrean cuando no funcionan
correctamente son generadores de estres.

La estructura Organizativa. -La falta de personal con respecto a la demanda
de asistencias, el personal el personal eventual poco entrenado o trabajar
sin una planificacion objetiva o competente, suman a los factores
estresantes.

El trabajo y el &mbito privado. -Los problemas de casa que llevan al trabajo
0 viceversa, asi como la dedicacién exclusiva son otros generadores de una

desestructuraciéon emocional.

Etapas del estrés laboral

Reaccion de alarma. — Es la primera fase de la respuesta de estrés, donde
el individuo percibe un estrés fisico o mental, se inicia la respuesta de lucha
o huida. Cuando el factor estresante es de una intensidad suficiente para
amenazar la situacién estabilizada del individuo lo que conduce a una serie
de cambios fisiologicos que favorecen la adaptacion. Lo que disminuye
temporalmente la resistencia del individuo e incluso puede conducir a
provocar enfermedad o muerte si el estrés es grave y prolongado. Los
signos y sintomas son de estimulacion del sistema nervioso simpatico como
la hipertension arterial, incremento de la frecuencia cardiaca y respiratoria,
disminucién de la motilidad gastrointestinal, dilatacion pupilar y aumento de
la transpiracion. Lo cual se demuestra a través de la ansiedad, frecuencia
cardiaca rapida, nduseas y vomitos. (11)

Reaccion de resistencia. -La persona tiene un avance rapido desde la

reaccion de alarma hasta la fase de resistencia, donde las reservas
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fisiolégicas son movilizadas para aumentar la resistencia al estrés. En este
periodo se produciria la adaptacion.

La cantidad de resistencia al estresante varia entre los individuos
dependiendo de varios factores como la capacidad fisica, la capacidad de
afrontamiento, el numero total y la intensidad de los estresantes
experimentados.

Comunmente en esta fase existen pocos sintomas y signos fisicos francos,
en comparaciéon con la fase de alarma, las personas consumen energia en
el intento de adaptarse. Los recursos disponibles para el individuo limitan su
energia adaptativa, dichos recursos son las reservas internas, fisicas y
psicolégicas del individuo también incluye los recursos externos como el
soporte familiar, etc.

Fase de Extenuacion. —Es el estadio final, se presenta cuando se ha
consumido toda la energia para la adaptacion, los sintomas fisicos de la
reaccion de alarma pueden reaparecer brevemente en un esfuerzo final del
cuerpo por sobrevivir. El individuo en fase de extenuacion suele exhibir en

un cuadro grave y fallecer si no recibe ayuda externa. (11).

Niveles de Estrés
Estrés Agudo. -Es el estrés mas comuln que se presenta por las exigencias,
presiones del pasado reciente y presiones anticipadas de un futuro cercano.
De da a corto plazo y manifiesta a través de los siguientes sintomas:
e Agonia Emocional. -es la combinacion de enojo o irritabilidad,
ansiedad y depresion.

e Problemas musculares como dolor de cabeza tenso, dolor de
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espalda, dolor en la mandibula y tensiones musculares lo que podria
derivar en un desgarro muscular o problemas de tendones y
ligamentos.

e Problemas estomacales e intestinales como acidez, flatulencia,
diarrea, estrefiimiento y el sindrome del intestino irritable.

e Sobrexcitacion temporal lo cual generaria elevacion de la presion
sanguinea, ritmo cardiaco acelerado, transpiracion de las palmas de
las manos, palpitaciones, mareos, migrafias, manos o pies frios,

dificultad para respirar y dolor en el pecho.

b) Estrés Agudo Episodico. -surge de la preocupacion incesante, los individuos
ven el mundo un lugar peligroso, poco gratificante y punitivo en donde lo
peor siempre esta por suceder, los principales sintomas son la agitacion
prolongada, dolores de cabeza muy tensos y persistentes, migrafnas,
hipertension, dolor en el pecho y enfermedad cardiaca.

Comunmente el estilo de vida y los rasgos de personalidad estan arraigados
y son habituales en este tipo de personas que no ven nada malo en su estilo

de vida.

c) Estrés Crénico. -Es el estrés agotador que desgasta a las personas dia tras
dia, afio tras afio, el estrés cronico destruye el cuerpo, la mente y la vida.
Hace estragos a través del desgaste a largo plazo. comiunmente es el estrés
de la pobreza, las familias disfuncionales, de estar atrapado en un
matrimonio infeliz o en un empleo que detesta.

Es estrés de las exigencias y presiones implacables durante periodos
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b)

aparentemente interminables, sin esperanzas la persona abandona la
bldsqueda de soluciones.

El estrés cronico mata a través del suicidio, la violencia, el ataque al corazon,
la apoplejia e incluso con cancer. El individuo se desgasta hasta llegar a una
crisis nerviosa final y fatal.(12.)

Consecuencias del estrés laboral

Las consecuencias del estrés laboral han hecho que se tome conciencia de
lo importantes costos sociales, econdémicos, sanitarios etcétera, que causa
el estrés laboral y a la vez se puede observar que se tiene un incremento
acelerado lo cual provoca consecuencias negativas en el ser humano.
Aspectos psicolégicos. -Son evidenciados a través de la insatisfaccion
laboral, aburrimiento, ansiedad, depresion, irritacion, perdida del autoestima
personal y profesional, sentimientos de alineacion, tension, conflictos, fatiga,
insatisfaccion con la vida, y trastornos sexuales.

Efectos fisiol6gicos. -se pueden evidenciar porque se presenta el incremento
del pulso y la presibn sanguinea, incremento del colesterol y las
lipoproteinas, mayor segregacion de las catecolaminas, alteracién en el
funcionamiento intestinal, pulmonar y cardiovascular, puede a ver trastorno
del suefio y quejas somaticas.

Efectos sociales. —Se pueden evidenciar cuando se presenta el
autoritarismo, las huelgas, jubilacién anticipada o cambio de trabajo, el
consumo de cafeina o de tabaco, consumo de drogas o alcohol en el trabajo,
presencia de conductas anti normativas, absentismo, inadecuado

desempeiio de roles sociales, problemas en las relaciones sociales.(13.)
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2.3.1. Concepto de Desempefio laboral

Son las acciones o comportamientos observados en los empleados que
son relevantes para el logro de los objetivos de la organizacion.

Lo més importante de toda organizacién es el capital humano, capital de
talentos y de competencias. La competencia de una persona es la
capacidad de actuar en diversas situaciones para crear activos, tanto
tangibles como intangibles. No es suficiente tener personas. son
necesarios una plataforma que sirva de base y un clima que impulse a
las personas y utilice los talentos existentes.14.

El desempefio laboral es la manera como los miembros de la
organizacion trabajan eficazmente para alcanzar metas comunes,
sujetos a reglas basicas establecidas con anterioridad entonces el
desempefio laboral esta referido a la ejecucién de las funciones por parte
de los empleados de una organizacibn de manera eficiente, con la

finalidad de alcanzar las metas propuestas.15.

Elementos del desempeiio laboral

El

desempeiio laboral depende de multiples factores, elementos,

habilidades, caracteristicas 0 competencias correspondientes a los

conocimientos, habilidades y capacidades que se espera que aplique una

persona y lo demuestre al desarrollar su trabajo. Algunas de esos factores

son las siguientes:

» Capacidades
» Adaptabilidad

» Comunicacion
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Iniciativa
Conocimientos
Trabajo en equipo

Estandares de trabajo
Desarrollo de talentos

Potencia el disefio del trabajo

vV VYV Vv V¥V VY V V¥V

Maximizar el desempefio.

Evaluacion del desempefio laboral

El desempenio de los trabajadores se evalia mediante factores previamente
definidos y valorados, los cuales son factores actitudinales, disciplina,
actitud Cooperativa, Iniciativa, responsabilidad, habilidad de seguridad,
discrecion, presentacion personal, interés, creatividad, capacidad de
realizacion, factores operativos, conocimiento del trabajo, calidad, cantidad,
exactitud, trabajo en equipo y liderazgo.

La evaluacién del desempefio es una apreciacion sistematica de como cada
persona se desempefa en un puesto y de su potencial de desarrollo futuro.
Toda evaluacién es un proceso para estimular o juzgar el valor, la excelencia
y las cualidades de una persona. Entonces la evaluacion del desempefio es
un concepto dinamico, porque las organizaciones siempre evaltan a los
empleados, formal o informalmente, con cierta continuidad. La evaluacién
del desempefio representa una técnica de administracion imprescindible
dentro de la actividad administrativa.

La evaluacion del desempefio es un instrumento, un medio, una herramienta

28



para mejorar los resultados de los recursos humanos de la organizacion.

Pretende alcanzar los siguientes objetivos:

>

YV Vv VY YV VYV VYV YV V VYV

>

Idoneidad del individuo para el puesto

Capacitacion

Promociones

Incentivo salarial por buen desempefio

Mejorar las relaciones humanas entre superiores y subordinados
Desarrollo personal del empleado

Informacién basica para investigacion de recursos humanos
Estimulacion del potencial de desarrollo de los empleados.
Estimulo para una mayor productividad

Conocimiento de los indicadores de desempefio de la organizacion
de la organizacion

Retroalimentacion (Feedback) de informacion al evaluado.

Entonces los objetivos fundamentales de la evaluacion del desempefio

se presentan en tres fases:

1. Permite determinar las condiciones de medicion del potencial
humano a efecto de determinar su plena utilizacion.
2. Permitir que los recursos humanos sean tratados como una

importante ventaja competitiva de la organizacion.

3. Ofrecer oportunidades de crecimiento y condiciones de

participacion defectiva a todos los miembros de la organizacion,
con loa consideracion de los objetivos de la organizacion, de una

parte y los objetivos de los individuos de la otra.

29



Métodos de evaluacion del desempefio laboral
Los métodos varian de una organizacion a otra ya que cada organizacion
tiende a construir su propio sistema para evaluar el desempefio de su
personal. Cada sistema se sujeta a determinados objetivos especificos y a
determinadas caracteristicas del personal a ser evaluado. Esta adecuacion
es importante para que el método produzca resultados. La evaluacion del
desempeiio es un medio para obtener informacion y datos que se pueda
registrar procesar y canalizar para mejorar el desempefio humano en las
organizaciones. En tal sentido es un sistema de comunicacién que actuan
en sentido horizontal y vertical de la organizacionl6.
Los principales métodos de evaluacion son:

1. Método de evaluaciéon del desempefio mediante escalas graficas

2. Método de eleccion forzada

3. Método de evaluacion del desempefio mediante investigacion de

campo.
4. Método de evaluacion del desempefio mediante incidentes criticos
5. Método de comparacion de pares

6. Métodos de fases descriptivas.

Desempefio laboral en enfermeria
enfermeria en la actualidad es un potencial humano que asume
responsabilidades especificas dentro del equipo de salud, Ila
administracion en enfermeria se fundamenta en un saber y hacer
actividades, a través de las funciones propias del proceso administrativo,

para lograr con eficacia y eficiencia su maximo objetivo. La relacion que
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se establece entre el proceso de atencién de enfermeria y el proceso
administrativo para realizar los cuidados con eficacia y eficiencia, define
las funciones administrativas como un encaminar hacia las actividades y
tareas del profesional de forma sistematica, racional, ordenada, y
pertinente, utilizando de manera adecuada los recursos existentes para
lograr la calidad, disminuir los costos y proporcionar un beneficio social,

en un ambiente satisfactorio para el paciente-cliente y el profesional. 17.

El desempefio profesional es el rendimiento laboral y la actuacion que
manifiesta el trabajador al efectuar las funciones y tareas principales que
exige su cargo en el contexto laboral especifico de actuacion, lo cual

permite demostrar su idoneidad.

El cuidado del paciente es la esencia de la enfermeria, lo cual lo realiza
través de diferentes acciones de cuidado a otra persona o un grupo de
personas con diferentes afecciones fisicas reales o en curso, para poder
mejorar, aliviar o evitar las molestias, generadas por el proceso de salud-
enfermedad, por lo cual el profesional debe poseer el conocimiento y la
capacidad necesaria que le permita resolver los problemas, comunicarse
y reflexionar de manera critica sobre los problemas de salud que aquejan
a los pacientes, a la ves estos cuidados deben ser realizados en forma
eficiente, eficaz y oportuna aplicando los procedimientos establecidos,
por eso es indispensable la evaluacion del desempefio profesional.

La evaluacion del desempefio profesional tiene lugar en el contexto real

de los servicios de salud y verifica el comportamiento del profesional con
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respecto:
e Como organiza, retiene y utiliza los conocimientos adquiridos.
e Como organiza e integra el sistema de habilidades en la practica

. « COmMo actla y sé interrelaciona con los demds integrantes del grupo
basico de trabajo o equipo de salud, el individuo, la familia y la comunidad
Existen condiciones inherentes al desempefio del profesional de
enfermeria como:

Relaciones Interpersonales

Experiencia o Habilidad Practica

Satisfaccion Laboral

2.4. Definicibndetérminos basicos:
Agotamiento. -Accién y efecto de agotar o agotarse.
Absentismo. -Abandono habitual del desempefio de funciones y deberes propios de
un  cargo.
Agonia. -periodo de transicion entre la vida y la muerte.
Adaptacién. - Accion de adaptar o adaptarse.
Catecolaminas. - Las catecolaminas pueden ser producidas en las glandulas
suprarrenales, ejerciendo una funcién hormonal, o en las terminaciones nerviosas,
por lo que se consideran neurotransmisores.
Cinismo. -Actitud de la persona que miente con descaro y defiende o practica de
forma descarada, impudica y deshonesta algo que merece general desaprobacion.
Conducta. - Manera de comportarse una persona en una situacion determinada o en

general.
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Contingencia. - Posibilidad de que una cosa suceda o no suceda.

Desapego. - Falta de afecto o interés por una persona o una cosa.
Despersonalizacion. - Estado psiquico experimentado por algunos enfermos
mentales, por el cual se sienten extrafios a si mismos, a su cuerpo y al ambiente que
los rodea.

Dimensiones. - Tamafio 0 extension de una cosa, en una o varias magnitudes, por
las cuales ocupa mayor 0 menor espacio.

Desempefio. -Es el desempefio de funciones directivas en un partido politico; el
desempefio de la profesion.

Desequilibrio. - Estado de la persona que ha perdido el equilibrio o la estabilidad
mental.

Estrés Laboral. - Stavroula Leka BA., Amanda Griffiths., Cox Tom. (1999), en su libro
“La organizacion del trabajo y el estrés”, reconocen que el estrés laboral es uno de
los principales problemas de salud de los trabajadores y el buen funcionamiento de
las entidades para la que trabajan

Emocional. -sensible a emociones.

Empatia. - Participacion afectiva de una persona en una realidad ajena a ella,
generalmente en los sentimientos de otra persona.

Extenuacion. -Debilitamiento o cansancio extremo.

Episodio. - Hecho o suceso que, junto con otros, con los que esta relacionado, forma
un todo o0 un conjunto

Eficacia. - Capacidad para producir el efecto deseado o de ir bien para determinada
cosa.

Eficiencia. - Capacidad para realizar o cumplir adecuadamente una funcion.

Habilidad. - Capacidad de una persona para hacer una cosa correctamente y con
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facilidad.

Insensibilidad. - Calidad de Insensible.

Irritabilidad. - Tendencia a irritarse por cualquier cosa, incluso por cosas que no
irritan a otras personas.

Incapacidad. - Carencia de condiciones, cualidades o aptitudes, especialmente
intelectuales, que permiten el desarrollo de algo, el cumplimiento de una funcion, el
desempefio de un cargo, etc.

Laboral. - accidentes laborales; demanda laboral; jornada laboral; legislacion laboral;
precariedad laboral; ¢ cual es su experiencia laboral.

Profesional. - actividad profesional; vida profesional.

Psicofisico. - De la psicofisica o relacionado con ella.

Polarizacion. -Accion de polarizar o polarizare.

Productividad. - Capacidad de la naturaleza o la industria para producir.
Satisfaccion Laboral: es un concepto globalizador con el que se hace referencia a
las actitudes de las personas hacia diversos aspectos del trabajo.

Sobrecarga. - Efecto de saturacion u ocupacion completa de una cosa que impide su
funcionamiento normal.

Somatico. - De la parte material o corpérea de un ser animado o relacionado con ella.
Utilidad. - Capacidad que tiene una cosa de servir o de ser aprovechada para un fin

determinado.
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lIl. HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. Hipdtesis

3.1.1. Hipotesis General

Existe una fuerte relacion entre el nivel de estrés laboral y el desempefio

profesional del Personal de Enfermeria en la MR-Concepcion.

3.1.1. Hipotesis Especifica

> Existe estrés laboral en el personal de enfermeria, en la MR-

Concepcion.

> Existen una fuerte relacién entre estrés laboral segun la dimensién

de realizacion personal de Enfermeria de la MR-Concepcion.

» Elnivel de desemperio profesional en el personal de enfermeria, es

regular.

> Existe una fuerte relacion entre el estrés laboral segun la dimension

de Despersonalizacion en el personal de enfermeria de la MR-

Concepcion.
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3.2.

Definicion conceptual devariables.
Variable 1: Estrés Laboral

Se produce debido a la excesiva presion que tiene lugar en el entorno de

trabajo.

Variable 2: Desempefio profesional del personal de Enfermeria

Es el comportamiento del trabajador en busqueda de los objetivos

fijados, constituye la estrategia individual para lograr los objetivos.
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3.2.1. Operacionalizacion de variables

SCALA DE
DEFINICION
VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES MEDICION
CONCEPCTUAL
VARIABLES
Sindrome de e Cansancio e Sensacion de agobio Nunca=0

Variable 1: Estrés Laboral

agotamiento
emocional,
despersonalizacion y
baja realizaciéon
personal que ocurre
entre individuos que
trabajan con

personas.

Emocional

e Despersonaliza

cion

e Falta de
realizacion

Personal

e Cansancio Fisico

e Conductas de
indiferencia

e Satisfaccion Laboral

e Bienestar del trabajad

Alguna vez al
afo=1

Una vez al
mes=2
Algunas
veces=3
Unavez ala
semana=4
Varias veces a
la semana=5

Diariamente=6

e Rendimiento

Laboral

e Planificacién/colaboraci

on
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Variable 2: Desempefio

Profesional del personal de

Enfermeria.

El desempefio
profesional es el
rendimiento laboral y
la actuacion que
manifiesta el
trabajador al efectuar
las funciones y tareas
principales que exige
su cargo en el
contexto laboral espe
cifico.

e Actuacion

laboral

Responsabilidad

Iniciativa

Oportunidad

Calidad del trabajo

Confiabilidad y

discrecion

Relaciones

Interpersonales

Niveles
valorativos=l,ll
ALV, V
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IV. DISENO METODOLOGICO

4.1. Tipo y disefio deinvestigacion.
La presente investigacion es de tipo aplicativo porque se utilizaron los
conocimientos de la salud para disminuir y evitar el estrés laboral en el
personal de salud para mejorar el desempefio laboral del personal, nivel
descriptivo correlacional, ya que en el estudio se asociara las variables
de estrés laboral y desempefio profesional. El enfoque cuantitativo
porque se utilizé los numeros y las cantidades para explicar los
resultados. El corte es transversal porque la recoleccion de datos se
realizard en un solo espacio y un tiempo determinado. El disefio de la
investigacion es no experimental porque no se manipula las variables,
lo que hacemos es observar fendmenos tal como se dan en su contexto

natural. (18.)

4.2. Método deinvestigacion.

El método utilizado en la investigacion es el hipotético deductivo

4.3. Poblacion ymuestra.

La poblacién de la presente investigacidon esta constituida por 25

licenciadas en enfermeria de la MR-Concepcion.

La muestra es determinada por muestreo censal.

Criterios de inclusion

Personal de enfermeria que labora en la MR-Concepcion durante la
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pandemia del Covi-19
Criterios de exclusion
Personal que no desea participar en la investigacion por motivos

personales.

4.4. Lugar de estudio.
Se realizara a la Microred Concepcion ubicado en el departamento de
Junin, provincia de Concepcion, para la aplicacion de los instrumentos

de recolecciéon de datos.

4.5. Técnicas einstrumentos paralarecoleccion delainformacién.

La técnica que se empled en esta investigacion fue la encuesta y la observacion como
técnicas de recoleccidon de informacion dichos instrumentos son el Cuestionario
“Inventario Burnout de Maslach (MBI)” para evaluar el estrés laboral y la Guia de

observacion para evaluar el desempefio profesional.

e Cuestionario “Inventario Burnout de Maslach (MBI)” para evaluar el

estrés laboral

El cuestionario de Maslach es un instrumento validado a nivel internacional ya que se
cuenta con diversos estudios que nos dan a conocer su valides y confiabilidad de
dicho instrumento, posee tres variables principales, los que son clasicos del sindrome
de burnout en profesionales de la salud como son el agotamiento emocional,
despersonalizacion y baja eficacia profesional. Generando una estructura
tridimensional relacionando las dimensiones del Estrés Laboral.

Este instrumento consta de las siguientes dimensiones:
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a) Cansancio Emocional. — Esta constituido por 9 items, dichos items evaltan el
agotamiento emocional producido por los requerimientos laborales, a mayor
puntuacién mayor es la intensidad del cansancio emocional y el nivel de estrés
laboral experimentado por la persona, llegando a obtener 54 puntos como
maximo.

b) Despersonalizacién. -Esta constituido por 5 items, los que evalGan las
conductas de indiferencia y el desapego del trabajador, a mayor puntuacion
mayor es la intensidad de despersonalizacion, llegando a obtener 30 puntos

como maximo.

c) Realizaciéon Personal. -Estad constituida por 8 items, los que evalian la
sensacion de éxito y bienestar del trabajador, a mayor puntuacion mayor es la
sensacién de realizacién personal, lo que generaria que se presente menos

estrés laboral, llegando a obtener 48 puntos como maximo.
Cada una de las alternativas se califica segun el siguiente detalle:
0 puntos=Nunca
1 punto=Pocas veces al afio 0 menos
2 puntos=Una vez al mes o0 menos
3 puntos=Unas pocas veces al mes o menos
4 puntos=Una vez a la semana

5 puntos=Pocas veces a la semana

6 puntos=Todos los dias
De esta manera, la calificacion final se lleva cabo de la siguiente manera:
De 67—-99puntos: Alto nivel de estrés laboral.

De 34-66puntos: Nivel Medio de estrés laboral.
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De 33puntos a menos: Bajo nivel de estrés laboral.

e Guiade observacion para evaluar el desempefio profesional

Es un instrumento validado por el Ministerio de Salud a través de la Resolucion
Ministerial N°626 -2008/MINSA, cuyo fin es evaluar el desempefio y la conducta

laboral del trabajador de Salud, teniendo las siguientes dimensiones:

a) Planificacion/colaboracion
b) Responsabilidad

c) Iniciativa

d) Oportunidad

e) Calidad del trabajo

f) Confiabilidad y discrecion
g) Relaciones interpersonales

h) Cumplimiento de las normas

cada dimension presenta un solo items, a excepcién de la dimensién planificacion/
colaboracion el cual presenta dos items, cada dimension posee cinco niveles

valorativos. Teniendo la siguiente calificacion
Nivel valorativo 1= 5 puntos

Nivel valorativo Il = 4 puntos

Nivel valorativo Il = 3 puntos

Nivel valorativo IV = 2puntos

Nivel valorativo V = 1puntos
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Llegando a la calificacion final de la siguiente manera:

De 32—-40puntos: Excelente desempefio profesional.

De 24-31 puntos: Muy bueno en su desempefio profesional.
De 16-23puntos: Bueno en sub desempefio profesional.

De 8-15puntos: Regular desemperio profesional.

De 7 puntos a menos: Deficiente desemperio profesional.

4.6. Andlisis y procesamiento de datos.
Para relacionar las variables se aplicar a la prueba estadistica de Chi Cuadrado.
Para el procesamiento se utiliza el software estadistico SPS 24. Para la
representacion de los cuadros y graficos estadisticos se empleara la estadistica

descriptiva porcentual.
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V. RESULTADOS

Los instrumentos de recoleccién de datos fueron tabulados en el software estadistico SPSS

v23 construyéndose la base de datos obteniendo los datos descriptivos a través de tablas y

graficos de frecuencia y porcentajes. Los resultados son presentados de acuerdo a los objetivos

de investigacion.

5.1. Resultados del Objetivo General

OG= Determinar la relacion del nivel de Estrés laboral

del personal de enfermeria, en la MR-Concepcion

Tabla 5.1.

NIVEL DE ESTRES LABORAL Y EL DESEMPENO PROFESIONAL DEL
PERSONAL DE ENFERMERIA; EN LA MR-CONCEPCION.

en el desempefio profesional

ESTRES

DESEMPENO PROFESIONAL LABORAL
Deficiente desempefio
profesional. 0% | 16% | bajo
Regular desempeiio
profesional. 16% | 80% | mediano
Bueno desempefiio
profesional. 44% | 4% |alto
Muy buen desempefio
profesional. 40%
Excelente desempefio
profesional. 0%

Grafico 5.1

NIVEL DE ESTRES LABORAL Y EL DESEMPENO PROFESIONAL DEL
PERSONAL DE ENFERMERIA; EN LA MR-CONCEPCION.
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RELACION ENTRE EL DESEMPENO PROFESIONAL
Y EL ESTRES LABORAL

80%

80%
70%
60%
50%
40%
30% 16% 16%

44% 40%

T

0,
0%
BAJO MEDIO ALTO
DEFICIENTE REGULAR BUENO MUY BUEN EXCELENTE

DESEMPENO DESEMPERNO DESEMPERNO DESEMPENO DESEMPENO
PROFESIONAL. | PROFESIONAL. | PROFESIONAL. | PROFESIONAL. | PROFESIONAL.

B desempeio profesional W Estrés Laboral

Fuente: Cuestionario Inventario Bournot de Maslach y guia de evaluacion del

desempefio profesional

La tabla y el grafico 5.1. muestra que el 80% de enfermeras de la MR-Concepcion
presenta estrés laboral en un nivel medio, el 4%presenta estrés laboral alto, el
desempefio del profesional de personal de enfermeria es regular en un 16%, bueno
en un 44% y muy bueno en un 40%. Por lo tanto, podemos afirmar que el personal de
en enfermeria de la MR-Concepcion presenta un nivel de estrés medio, y a pesar de

esta situacion tienen un buen desempefio laboral.

45



RELACION ENTRE EL NIVEL DE ESTRES LABORAL Y EL DESEMPENO

Tabla 5.1.1

LABORAL EN EL PERSONAL DE ENFERMERIA.

Error
estandar de
Model R R cuadrado la
0 R cuadrado | ajustado estimacion
1 6272 ,393 ,367 3,386

a. Predictores: (Constante), Estrés Laboral

Coeficientes

Intercepcion

11.51566038

Variable X 1

-0.197379455

La tabla 5.2. muestra que el R calculado es R=0.627 quiere decir que existe una fuerte

relacion entre el Nivel de Estrés laboral y el Desempefio Profesional del Personal de

Enfermeria en la MR-Concepcion.

Como la Variable x1 es negativa, indica que el R calculado es negativo, por lo tanto,

el nivel de estrés laboral se relaciona de manera negativa en el desempefio

profesional del Personal de Enfermeria en la MR-Concepcion.

5.2. Objetivo Especifico 1: Nivel de Estrés Laboral

OEl=ldentificar el nivel de estrés laboral en el personal de enfermeria, en la MR-

Concepcioén
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Tabla 5.2.

NIVEL DE ESTRES LABORAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA
, MR-CONCEPCION 2020.

NIVEL DE ESTRES PORCENTAJE
Bajo Nivel de estrés laboral. 16%
Nivel Medio de estrés laboral 80%

Alto nivel de Estrés Laboral 4%
Grafica 5.2.

NIVEL DE ESTRES LABORAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA, MR-
CONCEPCION 2020.

NIVEL DE ESTRES LABORAL

80% 80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%

-—
BAJO NIVEL DE ESTRES  NIVEL MEDIO DE ESTRES ~ ALTO NIVEL DE ESTRES
LABORAL. LABORAL LABORAL

10%
0%

Fuente: Cuestionario Inventario Bournot de Maslach (MBI).
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En la tabla y el grafico5.2 acerca del nivel de estrés laboral, se evidencia que el 16%
presenta un nivel de estrés bajo, el 80% presenta un nivel de estrés medio y el 4%
presenta un nivel de estrés alto. Por lo tanto, podemos afirmar que el personal de
enfermeria de la MR-Concepcién durante la pandemia presenta un nivel de estrés

laboral de medio a alto.

5.3. Objetivo Especifico 2: Nivel de Estrés Laboral segun la dimension de

Realizacién Personal

OE2= Identificar el nivel de Estrés Laboral segun la dimension de Realizacion

Personal de Enfermeria de la MR-Concepcion.

Tabla 5.3.

NIVEL DE ESTRES LABORAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SEGUN LA
DIMENSION DE REALIZACION PERSONAL.

NIVEL DE ESTRES REALIZACION
LABORAL PERSONAL
BAJO NIVEL 16% 52%
NIVEL MEDIO 80% 40%
NIVEL ALTO 4% 8%

48



Grafico 5.3.

NIVEL DE ESTRES LABORAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SEGUN LA
DIMENSION DE REALIZACION PERSONAL.

NIVEL DE ESTRES LABORAL SEGUN LA DIMENSION DE
REALIZACION PERSONAL

80% 80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0%

52%

8%

BAJO MEDIO ALTO
B NIVEL DE ESTRES LABORAL M REALIZACION PERSONAL

Fuente: Cuestionario Inventario Bournot de Maslach (MBI)

En latablay el grafico 5.3 acerca del nivel de estrés laboral del personal de enfermeria
segun la dimensién de realizacion personal. se evidencia que presenta bajo nivel de
estrés laboral el 16%, bajo nivel de realizacion personal el 52%, un nivel medio de
estrés laboral el 80%, nivel medio de realizacion personal el 40% y un nivel alto de
estrés personal el 4%, nivel alto de realizacion personal 8%. Por lo tanto, podemos
afirmar que el 80% del personal de enfermeria de la MR-Concepcidn se encuentra en

un nivel medio de realizacién personal.

5.4. Objetivo Especifico 3: Nivel de Desempefio Profesional del personal de

Enfermeria.

OE3= Identificar el nivel de desemperio profesional en el personal de enfermeria, MR-

Concepcion.
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Tabla 5.4.

NIVEL DE DESEMPENO LABORAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA
. MR-CONCEPCION 2020.

DESEMPENO PROFESIONAL PORCENTAJE
Deficiente desempefio profesional. 0 %
Regular desempeiio profesional. 16 %
Bueno desempefio profesional. 44 %
Muy buen desempefio profesional. 40 %
Excelente desempefio profesional. 0 %

Fuente: Guia de observacion del Minsa aplicada al personal de
enfermeria, julio-agosto 2020.

Grafico 5.4.

NIVEL DE DESEMPENO LABORAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA,
MR-CONCEPCION 2020.

NIVEL DE DESEMPENO PROFESIONAL DEL
PERSONAL DE ENFERMERIA

45% 44%
40% 40%

\
35% I
30%
25%
20% 16% Bl
15%
10%
5% ki ~———

0%

DEFICIENTE REGULAR BUENO MUY BUEN EXCELENTE
DESEMPENO DESEMPENO  DESEMPENO DESEMPENO  DESEMPENO
PROFESIONAL. PROFESIONAL. PROFESIONAL. PROFESIONAL. PROFESIONAL.

Fuente: Guia de observacion del Minsa aplicada al personal de
enfermeria, julio-agosto 2020.

En la tabla y el grafico 5.4 acerca del nivel de desempefio laboral del personal de
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enfermeria, MR-Concepcion 2020. Se evidencia que 16% presenta regular

desempefio profesional, 44% tiene un buen desempefio profesional y 40% tiene muy

buen desempeiio profesional. No presentan excelente desempefio profesional. Por lo

tanto, podemos afirmar que el personal de enfermeria de la MR-Concepcion, tiene un

buen desempeiio profesional.

5.5. Objetivo Especifico 4: nivel de Estrés Laboral segun la dimension de

Despersonalizacion

OE4= Identificar el nivel de Estrés Laboral segun la dimension de Despersonalizacion,

del Personal de Enfermeria de la MR-Concepcion.

Tabla 5.5.

NIVEL DE ESTRES LABORAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA
SEGUN LA DIMENSION DE DESPERSONALIZACION.

NIVEL DE ESTRES

DESPERSONALIZACION

%

%

BAJO NIVEL DE ESTRES LABORAL 16% 46%
NIVEL MEDIO DE ESTRES

LABORAL 80% 12%
NIVEL ALTO DE ESTRES LABORAL 4% 12%
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Grafico 5.5.

NIVEL DE ESTRES LABORAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA
SEGUN LA DIMENSION DE DESPERSONALIZACION.

ESTRES LABORAL SEGUN LA DIMENSION DE
DESPERSONALIZACION

80%

80% 76%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

12%

BAJO NIVEL DE ESTRES ~ NIVEL MEDIO DE ESTRES NIVEL ALTO DE ESTRES
LABORAL LABORAL LABORAL

B NIVEL DE ESTRES B DESPERSOZALIZACION

En la tabla y el grafico 5.5 acerca del nivel de Estrés Laboral segun la dimensién de
Despersonalizacion, del Personal de Enfermeria de la MR-Concepcion Se evidencia
que el 16% presenta bajo nivel de estrés laboral, 76% bajo nivel de
despersonalizacion, el 80% presenta un nivel de estrés medio, el 12% un nivel medio
de despersonalizacién, el 4% tiene un alto nivel de estrés, el 12% presenta un alto
nivel de despersonalizacién. Por lo tanto, podemos afirmar que el personal de
enfermeria de la MR-Concepcién tiene un nivel de estrés medio y bajo nivel de

despersonalizacion.
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VI. DISCUSION

6.1.  Contrastacion y demostracion de la hipotesis con los resultados

— Hipotesis General

HO : No existe una fuerte relacion entre el nivel de estrés laboral y el
desempefio profesional del Personal de Enfermeria en la MR-Concepcion

H1 : Existe una fuerte relacion entre el nivel de estrés laboral y el

desempeiio profesional del Personal de Enfermeria en la MR-Concepcion
Nivel de significancia: a=0,01=1% de margen de error.
Regla de decision:

p 2 o — se acepta la hipdtesis nula HO

P < a— Se rechaza la hipétesis nula HO
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Tabla 5.6.

“CORRELACION ENTRE EL NIVEL DE ESTRES LABORAL Y EL DESEMPENO
PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA; EN LA MR-CONCEPCION.

CORRELACIONES
Desempefio
Estrés Laboral | Profesional
Rho de Estrés Coeficiente 1,000 ,554™
Spearman |Laboral de
correlacién
Sig. ) ,004
(bilateral)
N 25 25
Desempefio |Coeficiente ,554" 1,000
Profesional |de
correlacion
Sig. ,004
(bilateral)
N 25 25

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

La tabla 5.6, evidencia que al presentar por medio de la prueba de correlacién de
Spearman, con un nivel de confianza de 99%, se obtiene un coeficiente p=0,004
(donde P < 0,01), lo que significa que existe una fuerte relacion entre nivel de Estrés laboral
en el desempefio profesional del personal de enfermeria, en la MR-Concepcién, de

un total de 25 licenciadas en enfermeria.
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Tabla 5.7.

NIVEL DE ESTRES LABORAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA
SEGUN LA DIMENSION DE DESPERSONALIZACION.

CORRELACIONES

Estrés Despersona
Laboral lizacion
Rho de Estrés Laboral | Coeficiente de 1,000 ,507**
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) ) ,010
N 25 25
Despersonaliz | Coeficiente de ,507** 1,000
acion correlacion
Sig. (bilateral) ,010 )
N 25 25

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

Fuente elaboracion propia.

Concepcion, de un total de 25 licenciadas en enfermeria.

La tabla 5.7, evidencia que al presentar por medio de la prueba de correlacién de
Spearman, con un nivel de confianza de 99%, se obtiene un coeficiente p=0,004
(donde P < 0,01), lo que significa que existe una fuerte relacion entre nivel de Estrés laboral

con la dimension de despersonalizacion del personal de enfermeria, en la MR-
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6.1. Contrastacion de los resultados con otros estudios similares

Existe una fuerte relacion entre el nivel de estrés laboral y el desempefio

profesional del Personal de Enfermeria en la MR-Concepcion

Al contrastarlos con otros estudios, se coincide con CASTILLO, S en el afio
2016 en Guatemala, donde se evalud los niveles de Sindrome de Burnout
(Desgaste Laboral) en el personal de enfermeria del Hospital Regional de
Huehuetenango, utilizando el test de Maslach Burnout Inventory. Encontrando
el 86% de la muestra se halla en un nivel medio de 34.4 con ello indicando que
presentan cierto nivel de cansancio y el 4% manifestaron presentar un nivel
promedio de 52 demostrando por completo el sindrome, estado de alarma y
poca productividad laboral segun Maslach, por lo que el encontrarse en esos

niveles en la subescala es la manifestacién mas evidente de Burnout.

Seguidamente, se coincide con TENORIO, G. en México, en el afio 2018,
donde se evalu6é el grado de estrés que presentan los profesionales de
enfermeria que laboran en la unidad de Cuidados Intensivos Pediatrica del
“Hospital para el nifio poblano” de puebla en un periodo de tiempo de enero a
junio de 2018. Resultando las enfermeras que presentan agotamiento laboral
tienen mayor probabilidad de desarrollar sindrome de burnout. El nivel de
preparacién con especialidad es menor al personal con conocimiento en el
area critica, esto puede influir en que gran parte de los profesionales

desconozcan los riesgos laborales q implica esa area.
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De igual modo, se coincide con la la investigacion de CISNEROS, J. y
GENARO H. en Chiclayo en el 2017 se evalu6 el Nivel de Estrés Laboral en
Enfermeros de Centro Quirdrgico del Hospital Regional Docentes las
Mercedes-Chiclayo. Resultando que el 54.5% de enfermeros presentan nivel
de estrés laboral moderado. Con respecto a las sub escalas, en la dimension
de cansancio emocional el 40.9% nivel de estrés moderado, 22.7% de un nivel
de estrés alto; en la dimension de despersonalizacién 54.5% nivel de estrés
leve, seguido de un 36.4% con nivel de estrés moderado; en la dimensién de
realizacion personal 72.7% nivel leve, 22.8% nivel moderado y un nivel de

estrés alto 4.5%.

Por otra parte no se coincide con CRUZ, Y. en Carhuaz en el 2016 se evalué
el estrés laboral y desempefio profesional servicio de Emergencia Hospital
Nuestra Sefiora de las Mercedes. Demostrando que la mayoria de trabajadores
de salud present6 un alto nivel de estrés laboral (47,9%) y un regular
desempefio profesional (42,4%), evidenciandose una asociacion estadistica
entre estas variables (p < 0,05). Se concluy6é que el estrés laboral en los
trabajadores de salud, tiene una relacion estadisticamente significativa con su
desempeiio profesional en el Servicio de Emergencia del Hospital Nuestra

Senora de las Mercedes de Carhuaz.

Asimismo, se coincide con CAHUIN, P. en Pampas en el 2018 evalud la

prevalencia del sindrome de burnout en el personal de enfermeria del hospital

de pampas, demostrando que: el 77% (41) de enfermeros(as) presentan
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Sindrome de Burnout y un 23% (12) de enfermeros(as) no presentan Sindrome
de Burnout. Por lo tanto, podemos afirmar que 77% (41) del personal de

enfermeria del Hospital de Pampas presentan el Sindrome de Burnout.

Finalmente, se coincide con DOMINGUEZ RIMACHI, M. en Perq, en el afio
2018, quien verifica que existe una ‘presencia moderada de sindrome de
Burnout en un 78% del personal profesional que labora en el Centro de Salud
Nuevo Milenio de Puerto Maldonado. El 22% del personal profesional asume
que tiene una ‘presencia leve’ del sindrome, aclarando que estos datos
corresponden a tendencias generales; es decir, sin especificaciones en la
especialidad o el tipo de desempefio que realizaban al momento de desarrollar

el trabajo de campo.

6.2 Contrastacion de los resultados con otros estudios similares

Durante la aplicacion de los instrumentos en mi investigacion, se respetd y cumplio los

principios de ética.

Anonimato

Se aplico el cuestionario indicando a las enfermeras(o) que la investigacion
serd anonima y que la informacion obtenida sera solo para fines de la
investigacion.

Privacidad

Toda la informacion recibida en el presente estudio se mantuvo en secreto y
se evitd ser expuesto respetando la intimidad de las Licenciadas(o) en

enfermeria, siendo util solo para fines de la investigacion.

Honestidad
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Se inform6 a los Licenciadas(o) en enfermeria los fines de la investigacion,

cuyos resultados se encontraran plasmados en el presente estudio.
Consentimiento

Se trabaj6 con los Licenciadas(o) en enfermeria que aceptaron

voluntariamente participar en el presente trabajo.
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CONCLUSIONES

a. Se ha determinado que del total de la poblacién encuestada de 100%(25)
licenciadas en enfermeria el 80%, tiene un nivel medio de estrés laboral,

seguido en un 4% de un nivel alto de estrés laboral.

b. Enla MR-Concepcion se tiene un buen desempefio profesional en el personal
de enfermeria a pesar de la pandemia . Pero el 32% del personal de dicha

institucién tiene un desempefio profesional de bajo a regular.

c. El nivel de estrés laboral encontrado en el personal de enfermeria tiene una
relacion estadisticamente significativa con su desempefio profesional en la
MR-Concepcién, habiéndose comprobado de esta manera la hipétesis de

estudio.
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RECOMENDACIONES

1.- Se sugiere a las autoridades responsables de la gestién de la MR-Concepcion,
realizar las coordinaciones necesarias con la direccion de Red de Salud Valle del
Mantaro, con la finalidad de implementar estrategias orientadas en la atencion del
estrés laboral medio y alto que presentan el personal de enfermeria de dicha
institucién, con mayor énfasis en las repercusiones fisicas y emocionales que podrian

afectar al personal, por ende, al puablico usuario.

2. El responsable de la Unidad de Recursos Humanos y la Jefatura de enfermeria de
la MR-Concepcién deberian de realizar un andlisis de las causas, que pueden estar
provocando un nivel bajo y regular de desempefio laboral en el personal de enfermeria

de dicha institucion.

3. los responsables de la Direccidon Regional Junin y los jefes de los establecimientos
de salud deberian tener un area especifica que se encargue de evaluar el estrés
laboral en todo personal de salud, para organizar y poner en practica estrategias de
intervencion con la finalidad de mejorar la calidad de atencidén del usuario, mediante
el aseguramiento del bienestar fisico y mental del personal de salud, entonces su
desempeiio profesional seria potenciado por supuesto tomando en cuenta la realidad

en que laboran.

4. Para poder evaluar el estrés laboral y el desempeiio profesional de todos los
trabajadores de salud tanto asistencial como administrativos, se deberia continuar con

el desarrollo de otros estudios similares.
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Anexo 1: Instrumentos de recoleccidn de datos

Cuestionario “Inventario Burnout de Maslach (MBI)” para evaluar
el estrés laboral

Reciba usted mis cordiales saludos, mi nombre es Rocio
Peralta Capcha. Le pido su valiosa colaboracion en cuanto al
llenado del presente cuestionario. Las preguntas que conteste
seran utilizadas con fines de una investigacion para determinar
la relacion entre el estrés laboral y el desemperio profesional de
los trabajadores de salud en la MR. Concepcién; por lo tanto,
las respuestas tienen caracter confidencial, requiriéndose como
tal que sean verdaderas, honestas y lo mas exactas posibles.

DATOS GENERALES:
INSTRUCCIONES: Marque con un aspa (X) la alternativa

que corresponda a su situacion.

1. ¢Cudl es su tiempo de servicio?
1. 1-5afios

2. 5-10 afnos

3. Mayor a 10 afios
2. ¢Cual es su condicion laboral?

1. Personal contratado.

2. Personal nombrado
3. ¢Cual es su estado civil?

1. Soltera(o)

2. Casada (0)

3. Divorciada(o)
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Burnout Inventory (MBI)

relacionados a su trabajo y sus sentimientos respecto a él
INSTRUCCIONES:

Marque con una (X) las casillas que usted considere conv

El siguiente cuestionario tiene como objetivo recopilar
datos con la ayuda de una seria de enunciados

eniente.

Conteste cada pregunta con la mayor sinceridad posible, para lo

cual tenga en cuenta las siguientes alternativas:

Instrumento para medir el Sindrome de Burnout Maslach

0 1 2z 3 4 s} [}
Nun Pocas Unavez | Unas Unavez | Pocas Todos
ca veces al | al mes o | pocas ala vecesa | los
afo o menos veces al | semana | la dias
menos mes semana
N° PREGUNT 0/ 1] 2]3[4]5
AS
1 é Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo
é Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacio.
3 é Cuando me levanto por la mafiana y me enfrento a otra jornada de
trabajo me siento fatigado.
4 Ié Siento que puede entender facilmente a los pacientes.
5 D | Siento que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran
objetos
impersonales.
6 é Siento que trabajar todo el dia con la gente me cansa
2| B | Siento que trato con mucha eficacia los problemas de mis
P | pacientes.
3 é Siento que mi trabajo me esta desgastando.
R | Siento que estoy influyendo positivamente en la vida de otras
9| P | personas a través
de mi trabajo.
10 D | Siento que me he hecho mas duro con la gente.
11| D | Me preocupa que este trabajo me éste endureciendo
emocionalmente.
12 PP< Me siento con mucha energia en mi trabajo.
13 é Me siento frustrado por mi trabajo.
14 é Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.
15| D | Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a mis
pacientes.
16 é Siento que trabajar en contacto directo con la gente me cansa.
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171 R | Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis
P | pacientes.
R | Me siento estimulado después de haber trabajado intimamente
18| P | con mis
pacientes.
19 IF; Creo gue consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.
20 é Me siento como si estuviera al limite de mis posibilidades.
R | Siento que en mi trabajo los problemas emocionales son tratados
21| P | deforma
adecuada.
22| D | Me parece que los pacientes me culpan de algunos de sus

problemas

AE: Agotamiento Emocional / D: Despersonalizacion / RP: Realizacion Personal.

MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORA
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)

HOMINEM SCIENT/d

]
(4
L
=
=
5

laboral: Contratado (...) Nombrado (...)

Trabajador de salud: Médico: (...) Obstetra (...)

Enfermera(o) (...) Técnico Enf. (...) Condicién

Guia de observacion para evaluar el desempefio profesional

. Niveles
Factores Unicos Valorativos
LV yv | | | \%
| | \Y
|
1. Planificacion: Califica L I@ . m
la capacidad para Buena planificacion. te nivel de neral tiene con
elaborar ejecutar y Aprovecha los planificacion de sus inconvenientes  para facilidad las
evaluar el trabajo propio y recursos con actividades. Méaximo planificar las actividades.
del personal a su cargo, criterio. provecho de los actividades de su | Aprovecha
asf como la habilidad para recursos. los recursos area. Puede satisfactoriamente
racionalizar los recursos asignados. aprovechar mejor los los recursos.
asignados. recursos.
Excelente grado de
ili . Falla en el Cumple con Muy responsable en } =
2 Responsabilidad: . pe Yy resp ! Ocasionalmente responsabilidad en
Califica el compromiso cumplimiento de los responsabilidad las las funciones - .
p S ) asume las funciones los trabajos que
que asume el evaluado a objetivos  trazados. funciones encomendadas. . A
] i Poco comprgmiso encomendadas Muestra compromisd encomendad realiza.  Fa
fin de cumplir oportuna y p - - - para
adecuadamente con las funciones

funciones
encomendadas.

3 Iniciativa: Califica el Sabe asignar tareas rce(;Tiza fre;l;)%l:tcelz Carece de Por lo general se
grado de la actuacion clon instrucciones importantes ~ para iniciativa. Necesita apega a la rutina S?. apega a la
laboral ~ espontanea  sin g\?;ﬁjzn (}; precisas, mejorar el trabajo, érdenes para establecida :austlggleci da  a
nece5|dad_ F’,e 'HSUUCC'OHSS continuamente sugiriendo  formas comenzar acciones reportando  siempre veces logra
Lo e | aneeyiopas ] | g evaar s |y fower[ S | ol s ]
jetivos objetivos. existentes.

prPk?'efp:Sd de trabajo con institucionales.
originalida
gugpﬁmwtgagé Claz;sz:)csaeil No  todos los Entrega sus trabajos Cumple con los Entrega los trabajos No cumple con los

'plimier p : trabajos los cumple en el plazo plazos  en la con posterioridad a la plazos fijados. Se
la_ejecucién de los trabajos en el tiempo establecido, ejecuciéon de los fecha fijada. No obsewa tiempo
encomendados. establecido. inclusive algunas trabajos en la fecha obstante ocupa todo perdido.

veces antes de lo solicitadas. su tiempo.
fijado.
r | . Realiza Eralmente E calidad  de g mayores los ﬂentemente

5 9"’1 idad ‘de' T”%balo- excelentes realiza buenos trabajo realizado es errores  que los incurre en errores
C"’?“f'ca la_incidencia de trabajos. trabajos con un solo promedio. aciertos en el trabajo apreciables.
aciertos 'y errores, Excepcionalmente minimo de error, las Algunas veces que realiza. Debe
consistencia, precision y comete errores. supervisiones  son comete errores no ser revisado de
orcljen en la_presentacion de rutina. muy significativos. manera
del trabajo encomendado. o o _permapente. .

L]

L]

L]
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6

Confiabilidad y |No sabe Sabe usar la | En general Indiscret Sabe
Discrecion: diferenciar la |informacion |es prudente y | g nada diferenciar la
Califica el uso informaciéon | con fines guarda la confiable informacion,
adecuado de la | due puede discretos y informacion pero
informacién que prorﬂ ignar, conmvos que ﬁgde ] cgmﬁﬁ
por el puesto o de gue |con cto |lalns ion s6lo '
las funciones comete ala y de los negativo e
que desempefia indiscrecione | Instituciony a compaﬁgros indiscrecione
debe conocery |S ~|los de trabajo s provocando
guardar reserva | involuntarias | compafieros | como conflictos
confidencial
7.Relaciones Mantiene Generalment |Es No siempre | Muestra
Interpersonale equilibrio e no muestra | habitualmen | manifiesta amabilidad
s: Califica la emocional preocupacion |te descortés | buen trato con todos,
interrelacion y buenos ni en el trato, con terceros | facilitando la
personal y la modales en | colaboracion | ocasiona pero esas comun_lc_:amc’)n
adaptacién al todo por | quej accionn_aino , permitiendo
trabajo en mom nece es |confl tiene yor |una nte
equipo de sus constantem trascendenci |de franqueza,
comparfieros |ente a serenidad y
de trabajo respeto
8.Cumplimiento Aveccgno ] . ] [
de las normas: muestra Siempre Cumple con | No cumple Casi
Califica el cumple con las normas con las .
cumplimiento de respeto a las las normas pero requiere | normas slempre
normas de la cumple las
!as normas institucion genergl_es y |quesele normas de
institucionales especificas recuerde el la
(Reglamento de If'" L cumplimiento Institucion
Interno de Institucion de las
Trabajo, mismas

Procedimientos,
Instructivos y
otros.
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Anexo 2: Matriz de Consistencia

Problema Objetivo Hipotesis Metodologia Poblacién
Problema General Objetivo General Hipotesis General
¢, Como se relaciona | Determinar la | Existe una fuerte | Cuantitativa 25 enfermeras que

el Nivel de Estrés

laboral en el
desempeiio

profesional del
personal de

Enfermeria, en la
MR. Concepcioén, -

20207

relacion del nivel de

Estrés laboral en el

desempefio
profesional del
personal de

enfermeria, en la

MR-Concepcién.

relacion entre el nivel

de estrés laboral y el

desempenio
profesional del
Personal de

Enfermeria en la MR-

Concepcion.

trabajan en la MR-
Concepcién
durante la

pandemia.
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Problema Especifico

1

¢, Cual es el nivel de
estrés laboral del
personal de
Enfermeria, en la
MR-Concepcién,

20207

Objetivo Especifico

1

Identificar el nivel
de estrés laboral en
el personal de
Enfermeria , en la

MR-Concepcion.

Hipotesis Especifica 1

Existe estrés laboral en
el personal de
enfermeria, en la MR-

Concepcion.

Problema Especifico
2

Cuél es el nivel de
Estrés Laboral
segun la dimension
de Realizacion

Personal del

Objetivo Especifico
2

Identificar el nivel de
Estrés Laboral
segun la dimension
de Realizacion

Personal de

Hipotesis Especifica 2

Existe una fuerte
relacion entre el estrés
laboral segun la
dimensién de
Realizacion Personal

en el personal de

73



personal de
Enfermeria de la

MR-Concepcion?

Enfermeria de

MR-Concepcion.

la

Enfermeria de la MR-

Concepcion.

Problema Especifico
3

¢Cual es el nivel de

desempefio
profesional del
personal de

Enfermeria de Ila

MR-Concepcion?

Objetivo Especifico

3

Identificar el nivel

de desempefio

profesional en
personal
enfermeria,MR-

Concepcion.

el

de

Hipotesis Especifica 3

El nivel de desempeiio
profesional en el
personal de

enfermeria,es regular.
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Problema Especifico
4

¢,Cual es el nivel de
Estrés Laboral
segun la dimensién
de

Despersonalizacion
del Personal de
Enfermeria de la

MR-Concepciéon?

Objetivo Especifico
4

Identificar el nivel de
Estrés Laboral
segun la dimensién
de

Despersonalizacion,
del Personal de
Enfermeria de la

MR-Concepcion.

Hipotesis Especifica 4
Existe una fuerte
relacion entre el Estrés
Laboral segiun la
dimension de
Despersonalizacion,

en Personal de
Enfermeria de la MR-

Concepcioén.
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Anexo 3: Base de datos

Cuestionario de Maslach Burnout y evaluacion del Desempeiio Profesional.

o

AN N

o

[QU . |

o

AN O

— O

— O

— I~

— O

— L0

— <

— M

— NN

—

PIPP[P[P[P[P[P [P

1/3/6[(4/1/5/6/2|3/0] 6] 2] 3 1 0[5 5/ 5/6/1 100

2/4/5/6/3|3|3[0j1/0]1][0] 2] 215 6/1 11,020

3/5/5/1[3|1]4/0/1]0] 0] 12 3/1/6/6/6]2 1 011

416/3/6(3/3/4[1(3|6] 4|1 2 1] 6/6]6]/6] 31 0 2 2

5/0[5(1[4/4/4[3|2|6| 4] 3] 2 4], 6/ 6/ 6|4 21,0 3 4

6/2/5/1/2/1[4|5/3|0| 4] 2 4, 1|62 41 2,01 1|4

7/3/2/3/4]1/1[3/4/0] 6|54/ 1|4 25/ 6/1 0641

8/ 5/4|12/2|1|3]1/5]0] 2] 2| 4] 4] 4, 1/ 5[5/ 3 0/0]1]1

9/6/4/5/4/1[1]4/3|0| 4] 3| 4] 2| 3] 3] 5[5/1 3 314

10)1/1[3|3]|2|2|1]|1|6| 1] 1/ 6] 1 3] 2 2, 6]3] 2 0514

11/3/10]2|3]2|3/4[1(4| 1| 3| 7,1 3] 1 3] 6|2 0] 5 6|5

1212/4]2|1]1|3|2|0]2| 1| 3] 3| 5/ 1] 4/ 4/ 511 2|56

13/113[1|3]2]|5/3[2|2| 5|/ 1|1 5/ 6]1 4,2 3/ 21 2|6

1416/3[2|/2]1]/6|/3]|0]2] 2| 1] 1| 5] 4] 3] 5/ 212 024

15/5/1[2|3]4]2|2[1|4]| 2| 1| 3| 5/ 4] 3] 1] 1] 4], 1] 4] 3|1

16/ 2|/0|5/1|3]1/2[{2|1| 3| 2|1 2] 21 114, 0] 1] 41

17/3|/0|5/1]2]|1/4[4|1] 4| 6] 1| 3] 1| 2| 5] 3] 5/ 1] 31 4

18/4/6/6/4|2]4/4[3|1| 6| 6] 4 2| 1|1 5] 3 2 01 45

19/0/6(3|3]4|1|2|1|0| 6| 4 4] 2] 2] 2] 3] 1] 2 2 056

2000(2/6|3[3|5]2|5|0] 1] 3] 1] 3] 3] 1] 3] 4] 5] 3| 2| 6] 2

2113(2/2]1(2]1|5/2|0/ 0] 1) 1] 3] 3] 4 5[5/5]1 314

22/1[3(3]1/1/1[{6/3/0] 0] O] 1] 1] 4 4, 5 5/ 1 6/1 15

23/4(4/1/0/1/3]2|3[1] 0] 1) 4] 5] 4 4 34,151 2|1

241441102 3]1|1|1| 0] 1) 4] 5| 4, 2] 6[1 15 011
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Base de datos de la Guia de Observaciéon para evaluar el desempeio

rofesional

5 PUNTOS
4 PUNTOS
3 PUNTOS
2 PUNTOS
1 PUNTO

%1114114131114111114453553
W5341355134455534423432343
%3333534411334423521312123
%4434324331133331112241223
M3343315211152141112532125
%5124211322114243132343232
W4444433552243445552442222
m1355332255255252225252232
b EEEENEEEEE R EEEERERREE

NIVEL VALORATIVO |

NIVEL VALORATIVO I

NIVEL VALORATIVO I
NIVEL VALORATIVO IV
NIVEL VALORATIVO V
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Anexo 4

EVIDENCIAS

C.S CONCEPCION-JUNIN
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Realizando la encuesta al personal de enfermeria de la MR. Concepcién
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Realizando la encuesta al personal de enfermeria de la MR. Concepcién
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Personal de enfermeria de la MR. Concepcion resolviendo encuestas.
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