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RESUMEN

Este trabajo de investigacion se realizé con el objetivo de establecer la relacién
que existia entre los niveles de estrés y el desempefio profesional del personal
de enfermeria en la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital Nacional Ramiro

Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023.

Fue un estudio de investigacion basica, con enfoque correlacional, cuantitativo,
de corte transversal y disefio no experimental. La poblacién y muestra estuvo
conformado por 35 profesionales de enfermeria de la UCI, considerando los
criterios de inclusion y exclusion. La técnica para la recopilacién de informacion
fue una encuesta (cuestionario), para determinar el nivel de estrés y una guia de
observacion tipo Likert para evaluar el desempefio profesional de los

enfermeros.

Los resultados mostraron que, en los 35 profesionales estudiados, el nivel de
estrés es medio con 60%, con desempefio profesional no adecuado en el 50%,
asimismo se observd un nivel de estrés bajo con desempefio profesional
adecuado 35% y un desempefio no adecuado de 17%, por tanto, el nivel de
estrés tuvo una relacion significativamente negativa con el desempefio
profesional, siendo el factor fisico el mayor causante de estrés en el 69% de los

casos estudiados.
En conclusién, se acepta y se afirma la hipotesis planteada en esta investigacion.

Palabras Clave: Enfermeria, nivel de estrés, unidad de cuidados intensivos y

desempefio profesional.
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ABSTRACT

This research work was carried out with the objective of establishing the
relationship that existed between stress levels and the professional performance
of nursing staff in the Intensive Care Unit of the Ramiro Prialé Prialé National

Hospital, Essalud Huancayo 2023.

It was a basic research study, with a correlational, quantitative, cross-sectional
approach and non-experimental design. The population and sample consisted of
35 nursing professionals from the ICU, considering the inclusion and exclusion
criteria. The technique for collecting information was a survey (questionnaire) to
determine the level of stress and a Likert-type observation guide to evaluate the

professional performance of the patients.

The results showed that in 35 nurses studied the level of stress is medium in 60%
with an inadequate performance in 50%, likewise the low level of stress was
observed with an adequate professional performance of 35% and an inadequate
performance of 17%, for both the level of stress had a significant negative
relationship with professional performance, with the physical factor being the

greatest cause of stress in 69% of the cases studied.

In conclusion, the hypothesis proposed in this investigation is accepted and

affirmed.

Keywords: Nursing, stress level, intensive care unit and professional

performance.
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INTRODUCCION

Segun la OMS el estrés laboral es la respuesta psicolégica, fisica y conductual
que prepara al organismo para responder exigencias que no corresponden a sus
habilidades, destrezas y nivel de conocimiento en los trabajadores y se
convierten en fuentes de estrés. (1) En nuestra realidad era comun encontrarnos
con colegas que manifestaban sentirse cansadas, parecian preocupadas y
tristes, siempre se quejaban por no tener tiempo para alimentarse y descansar
adecuadamente. También era frecuente observar que no hablaban mucho con
familiares de los pacientes, no tenian mucha empatia ni tolerancia ante algunas
situaciones.

Por ello realizamos esta investigacion, para comprobar cuéles fueron los factores
que implicaban el nivel de estrés y como se relacionaba con el desempefio
profesional de las enfermeras de la UCI del Hospital Nacional Ramiro Prialé
Prialé — Essalud en Huancayo, el cual tiene gran demanda de pacientes por ser
el mas grande de la regién Junin brindando atenciones a toda la poblacion de

Junin.

En cuanto a la situacion problematica sobre el tema de estudio, a nivel mundial,
a nivel de Latinoamérica y del Perl, encontrando diversos autores que
presentaron realidades similares y distintos abordajes sobre el tema del estrés
laboral y el desempefio profesional, descubriendo diferentes factores causales y
Su repercusion en su salud fisica y psiquica. Se planteé como problema general
¢ Cudl es la relacion entre el nivel de estrés y el desempefio profesional del
personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital
Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023?, y como objetivo
establecer la relacion entre el nivel de estrés y el desempefio profesional del
personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital

Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023.

En el marco tedrico, consideramos antecedentes Internacionales de estudios
similares realizados en paises como Ecuador, Argentina, Espafia, Chile, Bolivia

y Colombia, también antecedentes nacionales de investigaciones similares

14



hechos en distintas regiones como Chiclayo, Lima, Chimbote y Puno. Para las
Bases Tedricas, se tomdé como modelo y marco tedrico las siguientes teorias:
Teoria del Ajuste Persona-Entorno (P-E), de French y Colaboradores, el Modelo
Demanda-Control desarrollado por Robert Karasek y el Modelo del desequilibrio

Esfuerzo-Recompensa de Johannes Siegrist .

Se planteo la siguiente hipotesis general: Existe relacion entre el nivel de estrés
y el desempefio profesional del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023 y
se realizd la operacionalizacion de variables de estudio, considerando sus
conceptos, dimensiones e indicadores. Asimismo, las definiciones operacionales

y términos basicos de ambas variables.

El disefio metodologico de la investigacion fue basico, con enfoque correlacional,
cuantitativo, de corte transversal y disefio no experimental. La poblacién y
muestra se con conformé por una muestra censal de 35 profesionales de
enfermeria de la UCI. La técnica utilizada para recolectar datos fue con la
aplicacion de un cuestionario para la primera variable y una guia de observacion
tipo Likert para la segunda variable. Los instrumentos fueron validados
correctamente, el analisis y procesamiento de datos se realizd con el paquete
estadistico SPSS.

Los resultados que obtuvimos muestran en graficos estadisticos, interpretados
en base a los objetivos de estudio e hipétesis planteadas. Ademas, se realizé la
contrastacion de resultados, encontrando similitud con resultados de

investigaciones hechas en otros paises y en el nuestro.

Finalmente se realiz6 las conclusiones, y recomendaciones respectivas,

bibliografia y anexos.

I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

15
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Descripcién de larealidad problematica

Actualmente el estrés es considerado como la enfermedad mental del
siglo XXI. Segun referencia de Mark McCord, quien publicd, en la Revista
World Economic Forum 2022, sefialando que durante la pandemia de
COVID-19 se increment6 la prevalencia del estrés en un 25 % alrededor
de todo el mundo. En el ambito laboral también el estrés fue el maximo
problema de salud ocupacional a nivel mundial con una taza aproximada
de 60 % de trabajadores que no sintieron satisfaccion laboral y un 44%

refirieron sentirse estresados. (2)

En el ambito de esta realidad, segun Vasquez S. y Gonzales Y. en su
articulo de la Revista Mas VITA, afirmaron que existen factores que
producen estrés y afectan a los profesionales de enfermeria por las altas
exigencias fisicas y psiquicas requeridas en las UCI causando afecciones

en su salud mental y fisica repercutiendo en su labor profesional. (3)

A nivel mundial segun la OMS en una publicacién de la revista Gympass
entre los paises mas afectados por estrés laboral, se encontré en primer
lugar a México con 75%, luego China con un 73% y Estados Unidos con
59%. (4)

En Latinoamérica los resultados de una investigacion realizada por Mejia
C. y otros, publicada en la Revista Asociacion Espafiola de Especialistas
en Medicina del Trabajo, concluyeron que el pais con mayor estrés fue
Venezuela con 63%, el segundo Ecuador con 54% y luego Panama con
49%. (5)

En el Perd, segun una investigacion de Valderrama E. afirmé que, debido
a la emergencia sanitaria actual, nuestros servicios sanitarios colapsaron
por una sobre demanda de pacientes y generaron un nivel de estrés en
médicos y enfermeras con un 44.1%, reduciendo la calidad de atencion a

los pacientes. (6)

En nuestra regién Junin, en la ciudad de Huancayo, también se present6

esta problematica en el Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé de Essalud,

16



1.2

siendo una institucibn de salud especializada, que posee diferentes
Unidades de Cuidados Intensivos (UCI) restringidas, con normas
establecidas y practicas especificas para el accionar del personal de salud
y con mayor exigencia en el personal de enfermeria, quienes,
permanecen las 24 horas en atencion directa con los pacientes criticos
por el alto grado de dependencia, es asi que, tanto los profesionales y
técnicos de enfermeria tienen una predisposicion a trabajos de presion
constante por la actividad que realizan, por ejemplo: la falta de apoyo para
movilizar pacientes, la sobrecarga en la administracion de medicamentos,
la suma precision en el manejo de los equipos, la actitud frente al estado
critico del paciente que estan sometidos a dolor y sufrimiento que
ocasiona en el personal reacciones inadecuadas como frustracion y
angustia, se aprecia también actitudes de impotencia frente a la muerte
del paciente y el dolor de la familia con quien tiene limitaciones para la
comunicacion, estas situaciones repercuten también en el estado
emocional frente a sus comparfieros de trabajo, con quienes muchas
veces genera situaciones de conflicto y sin un adecuado control
emocional, se extienden a otros trabajadores de salud; todas estas
condiciones de trabajo los conduce a presentar signos y sintomas
psicosomaticos como cefalea, tension muscular, cansancio, apatia, etc. y
estas manifestaciones podrian complicar el desempefio adecuado de sus
actividades.

Visto estas situaciones descritas anteriormente, se considera que el
personal que labora en la Unidad de Cuidados Intensivos, estuvo
enfrentando factores que generaron diversos niveles de estrés laboral, los
mismos que afectaron el desempefio laboral.

Por lo expuesto anteriormente planteamos el siguiente problema de

investigacion:

Formulacién del problema

Problema General

17
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¢,Cual es la relacion entre el nivel de estrés y el desempefio profesional

del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados Intensivos del

Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 20237

Problemas Especificos

¢,Cudles son los niveles de estrés del personal de enfermeria en la
Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé
Prialé, Essalud Huancayo 2023?

¢, Cémo es el desempefio profesional del personal de enfermeria en la
Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé
Prialé, Essalud Huancayo 20237

¢ Cuél es la relacion entre factor fisico de estrés y el desempefio
profesional del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud
Huancayo 2023?

¢,Cual es la relacion entre el factor psicoloégico de estrés y el
desempefio profesional del personal de enfermeria en la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé,
Essalud Huancayo 20237

¢, Cual es la relacion entre el factor social de estrés y el desempeiio
profesional del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud
Huancayo 2023?

Objetivos

Objetivo General

Determinar la relacion entre el nivel de estrés y desempefio profesional

del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados Intensivos del

Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023.

Objetivos Especificos

18



1.4

141

e |dentificar el nivel de estrés del personal de enfermeria en la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé,
Essalud Huancayo 2023

e |dentificar el modo de desempefio profesional del personal de
enfermeria en la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital Nacional
Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023

e |dentificar la relacion entre factor fisico de estrés y el desempefio
profesional del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud
Huancayo 2023

e |dentificar la relacion entre el factor psicolégico de estrés y el
desempefio profesional del personal de enfermeria en la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé,
Essalud Huancayo 2023

e |dentificar la relacidon entre el factor social de estrés y el desempefio
profesional del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud

Huancayo 2023

Justificacion.
Justificacion Tebdrica

En esta investigacion se realizé con la finalidad de aportar evidencias e
incrementar los conocimientos existentes sobre esta problemaética, porque
hemos revisado antecedentes de estudios, investigaciones, experiencias,
documentos y otros para después de analizar e interpretar, explicar la
influencia del nivel de estrés y sus factores en el desempefio profesional.
Observamos que se cuenta con pocos estudios realizados en el Pert y en
esta region, principalmente en areas criticas como UCI donde el nivel de
estrés es mayor en relacion a otros servicios hospitalarios por referencia

de la mayoria de enfermeras.
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1.4.2

También consideramos que nuestros resultados constituiran un aporte
académico para futuras investigaciones y también para ser tomado en
cuenta por las autoridades y oficinas pertinentes a fin de considerar la
implementacion de politicas para hacer frente esta realidad que produce
descontento en los trabajadores y quejas por mala atencion a pacientes y

familiares.
Justificacion Practica

Decidimos realizar esta investigacion porque a raiz de la reciente
pandemia por Covid 19, donde nuestro pais fue uno de los mas afectados
en la region, nos dej6 en claro la realidad de nuestro actual sistema
sanitario, saber que no estdbamos preparados ni fisica, ni
psicolégicamente, menos aln con equipamiento, infraestructura y con
recursos humanos suficientes para hacer frente a una sobredemanda de
pacientes criticos. Los profesionales de enfermeria en las UCI tuvieron un
rol fundamental realizando actividades de alta complejidad, enfrentamos
situaciones de mucho riesgo, haciendo frente al padecimiento de la
enfermedad y el sufrimiento de los familiares, generando factores de
estrés sumado a deficiencias de las condiciones laborales, inadecuado
ambiente fisico, cantidad excesiva de pacientes, inexperiencia,
desconocimiento, temor a equivocaciones, falta de empatia de algunos
colegas y familiares de pacientes que muchas veces emitieron juicios
negativos respecto a nuestra labor y otros factores que afectaron
negativamente la salud mental y fisica de los enfermeros. Aun asi tuvimos
gue trabajar jornadas laborales extenuantes con poco descanso y con
sobre demanda de pacientes, muchos nos contagiamos y también a
nuestros familiares y tuvimos que seguir laborando con la preocupacion,
tristeza e impotencia de ver como fallecian los pacientes ante nuestra
mirada o cuando se decidia entre uno u otro paciente para poner en un
ventilador mecanico o en cada turno teniamos la dificil tarea de informar
a los familiares con noticias tristes y ver sus reacciones cargadas de dolor

y colera, por falta de oxigeno, falta de camas y por parte nuestra la falta
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de experiencia y tristeza al no poder hacer mas por ellos, desarrollando

en nosotros estreés.

Por todas estas vivencias, experiencia y situaciones que siguen
ocurriendo, se realizé esta investigacion porque creemos que existe la
necesidad de mejorar el nivel de calidad de vida de los cuidadores y
calidad de atencion a los pacientes, con la implementacién de medidas de
afrontamiento necesarias para disminuir el impacto. Porque seguimos
viendo colegas con deterioro emocional, varias de ellas padecen también
enfermedades fisicas y psiquicas, quizas generados por el riesgo o nivel

de estrés que padecieron y afectaron su desenvolvimiento profesional.

Delimitantes de la investigacion
Teorico:

Como delimitante tedrico nuestro estudio se fundament6 en la Teoria y
Modelo de adaptacion de Callista Roy, y en otro enfoque de delimitacion
como impedimento evidenciamos no haber encontrado investigaciones y
publicaciones recientes de nuestra region sobre la situacion del tema en
estudio. Sin embargo; tuvimos que recurrir a la busqueda de informacion

en bibliotecas virtuales, boletines y repositorios de diversas instituciones.
Temporal:

En cuanto a los parametros temporales, el estudio se realizd durante los
meses de febrero y marzo del 2023, presentandose limitaciones en
relacion al tiempo de disposicion del personal de enfermeria en cada turno
de acuerdo a su carga de actividades en el servicio para la aplicacién de
los instrumentos de recoleccion de datos. También para el procesamiento,
evaluacion e interpretacion de resultados, se requeria el maximo tiempo
posible y nosotras como licenciadas con carga laboral tuvimos que

trabajar con un cronograma que permitié optimizar el tiempo.
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1.5.3 Espacial:

Nuestra investigacion se circunscribe a la Region Junin, especificamente
en la provincia de Huancayo, en el Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé
Essalud, como delimitante espacial en este trabajo no podria realizarse
en todos los hospitales de la Regién porque no todos cuentan con el area
critica de Unidad de Cuidados Intensivos; sin embargo, se priorizo el
Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé Essalud de Huancayo debido a que
fue accesible y se observa mayor cantidad y concentracion de
profesionales de enfermeria que trabaja en UCI en relacion a otros

hospitales.
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II. MARCO TEORICO

Antecedentes:

Antecedentes Internacionales:

Cabezas G. (Ecuador-2023), en su investigacion titulada “El estrés
laboral y su relacion con el desempefio del personal de salud caso
de estudio en un Hospital de Segundo Nivel” cuyo Objetivo: es estudiar
el estrés laboral y su correlaciéon con el desempefio de los enfermeros.
Metodologia: Estudio de tipo cuantitativo, no experimental, transversal y
descriptiva, Se evalud el estrés laboral mediante un cuestionario a 25
trabajadores de la salud (médicos y enfermeras). Resultados: los
profesionales tienen un bajo rendimiento en su desempefio por el estrés
durante sus actividades. Conclusion: El estrés laboral estd negativamente

relacionado con el desempefio del profesional .(7)

Torrecilla N. y Otros (Argentina-2021), en su investigacion con titulo
“Ansiedad, depresion y estrés en personal de enfermeria que trabaja
en unidades de terapia intensiva con pacientes con covid-19,
Mendoza 2021” cuyo Obijetivo: es describir nivel de ansiedad y depresion
en enfermeras de UCI-COVID 19 y Describir factores estresores.
Metodologia; Estudio de tipo descriptivo y transversal. Muestra intencional
de 52 enfermeros de UCI — COVID. Se utilizaron instrumentos aprobados
gue mide la ansiedad, la depresion y el estrés. Resultados: Se obtuvo
altos niveles de ansiedad en 72,1%. Los estresores mas altos son: sentir
agotamiento y cansancio (80,8%), agotado mentalmente (76,9%), no
sentir energia (73,1%) y sentirse muy preocupado (75%). Conclusion: Los
elevados niveles de estrés causaron un porcentaje alto de agotamiento

fisico y emocional. (8)

Pérez R. (Espafia-2020), en su investigacion titulada “Caracterizacion
del estrés laboral en el personal de enfermeria de la unidad de
cuidados intensivos” cuyo Objetivo fue caracterizar el estrés laboral en

el personal de enfermeria de UCI. Metodologia: Estudio tipo descriptivo,
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retrospectivo y de corte transversal, Resultado: Los profesionales de UCI
pueden presentar estrés laboral debido a sus multiples responsabilidades
y carga de trabajo. Conclusiones: Diagnosticar oportunamente factores
biopsicosociales del estrés y el afrontamiento oportuno con estrategias
para anticipar y/o disminuir el estrés laboral y sus consecuencias (9)

Molina P. y Otros (Chile-2019) En su estudio titulado “Estrés laboral del
profesional de enfermeria en unidades criticas, Chile”, Con el
Objetivo: Identificar los factores de estrés laborales que causan
afecciones en la salud de los enfermeros de UCI. Metodologia: Estudio
descriptivo transversal. Estudio en 37 enfermeros, con Nurses Stress
Scale. Resultados: Un 48.6% de estresores es causado por carga laboral
y tener escaso tiempo para dar apoyo emocional a los pacientes. En factor
psicoldgico el estresor mas alto es la ausencia del médico durante el
fallecimiento del paciente con 70.2%. Conclusion: El mayor estresor es la
sobrecarga laboral repercutiendo en el cuidado de enfermeria. (10)

Huanca M. (Bolivia-2019) En su investigacion titulada “Estrés laboral del
personal de enfermeria en la unidad de terapia intensiva adulto del
Hospital Universitario Nuestra Sefiora de la Paz, tercer trimestre,
2019” Con el Objetivo: Determinar los factores de Estrés Laboral en
Enfermeria de la Unidad de Terapia intensiva, cuya metodologia del
estudio fue de tipo cuantitativo, descriptivo y de corte transversal. La
muestra es la totalidad del universo de enfermeros de la Unidad.
Resultados: ElI mayor porcentaje hallado como factor de estrés en
Enfermeria con 75% es la sobrecarga de trabajo, un 67% recibir multiples
ordenes a la vez, luego un 59% que no sabe bien el manejo y
funcionamiento de equipos. Conclusién: Factor estresor fisico es el mas

frecuente por sobre carga laboral. (11)

Lastre G. y Otros (Colombia-2018), en su estudio titulado “Estresores
laborales en el personal de enfermeria de unidades de cuidados
intensivos” aplicada en 6 Unidades de Cuidados Intensivos ubicadas en

la ciudad de Barranquilla. Objetivo: Establecer los factores estresores que
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causan afecciones en enfermeros de UCI. Metodologia: de tipo descriptivo
y transversal. Estudio en 212 profesionales de enfermeria. Resultados:
66% mostraron niveles criticos de estrés. Y los estresores mas
influyentes son: El miedo a cometer un error en los cuidados de un
paciente, No conversar con otras enfermeras/os, No saber bien el manejo
y funcionamiento de un equipo especializado y Falta de personal para
cubrir adecuadamente el servicio. Conclusion: Los
enfermeros que trabajan en las UCI experimentan una variedad de
situaciones que los exponen a niveles variables de

estrés critico, afectando su salud fisica y mental. (12)

Antecedentes Nacionales:

Puertas E. (Chiclayo-2022), En su investigacion titulada “Factores
asociados al estrés laboral en enfermeros de la unidad de vigilancia
intensiva de un hospital en Chiclayo” con el Objetivo: Determinar si
existe relacion entre los factores con el estrés laboral. Metodologia:
Estudio de tipo bésico, -cuantitativo, transversal, descriptivo y
correlacional, con muestra de 25 enfermeros de UVI. Resultados: La
prevalencia de estrés laboral en todos los niveles fue del 68% y los
factores personales dependencia baja a media y factores institucionales
dependencia media, alta y muy alta presion de trabajo. Conclusion: Los
factores personales y sobre todo los institucionales estdn asociados con
el estrés laboral, y las instituciones necesitan desarrollar estrategias de

afrontamiento. (13)

Morales D. (Lima-2021) En su investigacion de titulo “Estrés laboral y
desempefio del profesional de enfermeria de UCI del Hospital
Nacional Dos de Mayo, Ao 2021” Con el Objetivo: Describir la
correlacion existente entre el estrés y desempefio laboral del enfermero
de UCI. Metodologia: Estudio de tipo cuantitativo, correlacional y de corte
transversal, Poblacion consta de 117 enfermeros con una muestra de 90

gue aplicaron encuestas de las dos variables. Resultados: Existe 54.4%
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de enfermeros con nivel alto de estrés laboral, mostrando que los
profesionales son negativamente afectados en su desempefio profesional
por exposicion a los factores de estrés, comprobado con el 57.8% de
enfermeros que presentaron nivel de desempefio medio. Conclusion:
Existe una relacion negativa entre el nivel alto de estrés de los enfermeros

y su desempefio laboral medio . (14)

Zamora Z. (Chimbote-2021), En su investigacion titulada “Estrés y
desempefio laboral en enfermeras del servicio de Unidad De
Cuidados Intensivos-Hospital Essalud IlI-Chimbote” la cual tiene
como Objetivo: Establecer relacion entre el estrés laboral y el desempefio
profesional en enfermeras de UCI del Hospital EsSalud Il en Chimbote.
Metodologia: Estudio de tipo basico, correlacional, con muestra de 30
enfermeros. Resultado: Se encontré una relacion significativamente
negativa entre el estrés laboral y desempefio del trabajo de los
profesionales. Conclusion: Elevado nivel de estrés laboral (63.3) causado
por exceso de carga laboral, con un bajo rendimiento laboral de un 43.3%.
(15)

Belizario J. (Puno-2021), En su investigacion titulada “Factores
estresores en profesionales de enfermeria que laboran en Areas
Criticas Hospitalarias” Con el Objetivo: Determinar los factores
estresores en enfermeros de las &reas criticas del Hospital Il de Essalud
Puno. Metodologia y disefio: Estudio de tipo descriptivo, correlacional y
transversal, con muestra de 45 enfermeros. Resultados: Demostré que el
factor del ambiente fisico (Carga laboral) fue el méas afectado con 28.9%.
En el factor ambiente psicoldgico un 28.9 % en Falta de apoyo y 24.4%
en Incertidumbre en el tratamiento. En el factor de ambiente social el 28
% Refiere tener problemas con los médicos. Conclusion: Los factores mas
estresantes en los profesionales de enfermeria son el ambiente fisico y

psicoldgico. (16)

Valeriano K. (Puno-2021) En su estudio titulado “Nivel de estrés laboral

en el profesional de enfermeria en los servicios de la Unidad de
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Cuidados Intensivos y Emergencia del Hospital Il Essalud - Puno
2021”. Teniendo como Objetivo: Identificar el nivel de estrés laboral de los
profesionales de enfermeria de UCI y Emergencia Il EsSalud Puno,
Metodologia: Estudio de tipo descriptivo, correlacional y transversal. Se
aplicé encuesta y cuestionario a 23 Enfermeros de ambos servicios.
Resultados: En nivel de estrés el 60.9% mostraron nivel de estrés alto,
(34.8% de emergencia y 26.1 % de UCI). Con relacion a los factores y
dimensiones, el mas elevado en UCI son relacionados a carga de trabajo
(30.4%), luego muerte y sufrimiento con 26.1% y la incertidumbre respecto
a el tratamiento 21.7%. Conclusion: Los niveles de estrés laboral en los

profesionales de UCI y EMG es alto. (17)

Bases teodricas

Teorias de Enfermeria

La Teoria del Ajuste Persona-Entorno (P-E), de French vy
Colaboradores (1974) también conocida como Person Environment Fit
Theory, busca examinar como la combinacién de las caracteristicas
individuales de una persona y su ambiente laboral pueden afectar su
bienestar en el trabajo. Segun este modelo, un mal ajuste entre la persona
y su entorno laboral puede verse desde la perspectiva del trabajador como
un desequilibrio entre las necesidades del trabajador para utilizar sus
habilidades y capacidades y lo que el ambiente laboral le ofrece, o desde
la perspectiva de la empresa como una discrepancia entre las demandas
del trabajo y el grado en que las habilidades y aptitudes del trabajador

satisfacen estas demandas. (18)

El Modelo Demanda-Control (Demand Control Model), desarrollado por
Robert Karasek (1979), Karasek y Theorell (1990), plantea que las
principales fuentes de estrés en el trabajo se encuentran en dos

caracteristicas fundamentales: las demandas psicoldgicas del trabajo y el
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control que se tiene sobre el mismo. La dimension "Demandas" se refiere
a la cantidad de trabajo, como los plazos, la carga mental y los conflictos,
pero no incluye las demandas fisicas, aunque estas pueden generar
demandas psicoldgicas. En la dimension "Control" se considera tanto el
control sobre las tareas como el control de las habilidades. El control sobre
las tareas se entiende como el control predeterminado socialmente sobre
los aspectos detallados del cumplimiento de la tarea (autonomia),
mientras que el control sobre las habilidades se refiere al control que el
individuo tiene sobre el uso de sus habilidades. EI modelo sostiene que
las respuestas mas negativas de tension psicoldgica (fatiga, ansiedad,
depresion y enfermedad fisica) se producen cuando las demandas
psicoldgicas del trabajo son altas y el individuo tiene poco control en la
toma de decisiones. La segunda prediccion del modelo se refiere a que la
motivacién, el aprendizaje y el crecimiento personal se producen cuando
tanto las demandas como el control sobre el trabajo son altos (hipotesis
del aprendizaje activo) (Johnson y Johansson, 1991; Karasek y Theorell,
1990). Por lo tanto, el modelo indica que se aumentara la productividad
en los entornos laborales que promuevan el aprendizaje y el crecimiento
personal. De manera similar, en situaciones laborales con bajas
demandas y poco control, se produce un ambiente laboral poco motivador
gue puede dar lugar a la pérdida de aprendizajes adquiridos, falta de
motivacién o aprendizaje de conductas negativas tanto para el trabajador

como para la organizacioén. (58)

El Modelo del desequilibrio Esfuerzo-Recompensa (Effort-Reward
Imbalance model) de Johannes Siegrist (1996, 1998) se centra en el
desequilibrio entre el esfuerzo invertido por el trabajador y las
recompensas que recibe. Este desequilibrio puede provocar tension
psicoldgica cuando el esfuerzo es elevado y las recompensas son bajas.
El modelo identifica dos fuentes de esfuerzo: el esfuerzo extrinseco,
relacionado con las demandas del trabajo, y el esfuerzo intrinseco,

relacionado con la motivacion del trabajador. Las recompensas pueden
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ser monetarias, de apoyo social o de seguridad. EI modelo considera tanto
el esfuerzo fisico como el psicoldgico y tiene en cuenta la posibilidad de
gue algunos trabajadores exageren sus esfuerzos, lo que puede

distorsionar la relacion entre esfuerzo y recompensa. (59)

MARCO CONCEPTUAL

El estrés:

El estrés (tensidn) viene del latin stringere, que equivale a oprimir, apretar,
atar, estrechar o forzar (20) fue abordado por muchos investigadores;
Selye (1955) decia que el estrés "es la respuesta no especifica del
organismo a toda demanda que se le haga. (21) El estrés es la respuesta
del organismo a una presion fisica, mental o emocional, esta respuesta
produce diversos cambios quimicos inmediatos, también se acomparia de
sentimientos negativos como ira, frustracion, ansiedad. Es posible que el
estrés intenso o repetitivo produzca problemas de salud fisica y mental.
(22) Recientemente autores como Chrousos Gold y Bruce McEwene
(2000) definen al estrés como “una real amenaza o supuesta a la
integridad fisica y psicologica del individuo, una falta de armonia o una
amenaza a la homeostasis organica donde los niveles de las hormonas
glucocorticoides, catecolaminas se elevan a nivel circulatorio, cuya
respuesta adaptativa puede ser especifica, generalizada o no especifica.
(23)

Tipos de estrés: muchos autores, dividen al estrés en 2 tipos en funcion
de cédmo nuestro cuerpo percibe a la amenaza:

El eustrés o estrés positivo, nos permite motivarnos para trabajar con
mas empefio y mejorar nuestra productividad, para lograr nuestros
desafios y metas a diario, de acuerdo a la percepcion, seguridad y
capacidad que tenemos nosotros, de enfrentar al factor estresante. Pero
cuando no nos sentimos seguros, y percibimos una situacion de amenaza

se experimenta.
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El distrés o estrés negativo que va asociado de sentimiento negativos
como angustia, y los conlleva a sintomas organicos negativos. (24)

Fisiologia del estrés: Las principales caracteristicas de los seres vivos
es su poder de mantener la estabilidad de su medio ambiente interno,
aunque se modifiguen las condiciones del medio externo. Walter B.
Cannon (1922), propuso el término homeostatis (del griego homoios,
similar y statis, posicion) para distinguir a las reacciones fisioldgicas
coordinadas que mantienen un equilibrio el medio interno mediante
numerosos mecanismos fisiolégicos. (25) Durante el estrés se activa el
sistema nervioso simpatico, iniciandose la activacibn SAM (Simpato-
Adreno-Medular). cuyas proyecciones irradian desde la médula espinal y
contactan casi todos los Organos, vasos sanguineos y glandulas
sudoriparas del cuerpo. Este sistema considerado por el cerebro como
una “emergencia” aumenta la vigilancia y la motivacion general. El
hipotalamo y la hipodfisis desencadena la activacion de las glandulas
adrenales (o suprarrenales), las cuales liberan a las hormonas
catecolaminas: adrenalina y noradrenalina (también llamadas epinefrina 'y
norepinefrina) y glucocorticoides, El pancreas a su vez libera al glucagén
estos elevan los niveles circulantes de glucosa (azucar), aumentando la
energia. También se activan: la prolactina y vasopresina implicada en la
respuesta cardiovascular). (23) Todas estas repuestas al factor
desencadenante del estrés conlleva a la respuesta orgénica de: dilatacion
de las pupilas, dilatacion bronquial, movilizacion de los acidos
grasos(pudiendo dar lugar a un incremento de lipidos en sangre),
aumento de la coagulacion, incremento del rendimiento y frecuencia
cardiaca (puede desembocar en una hipertension arterial), vasodilatacion
muscular y vasoconstriccion cutanea, reduccién de los niveles de
estrogenos y testosterona (influye en el desarrollo de las caracteristicas
sexuales secundarias masculinas y femeninas), inhibicion de la secrecion
de prolactina, (influye sobre la glandula mamaria), incremento de la
produccion de tiroxina (favorece el metabolismo energético), la sintesis de

proteinas, etc. (26)
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Fases del estrés en larespuesta del organismo:

En primera fase de alarma el organismo se prepara para enfrentar a la
amenaza, al inicio hay disminucién de la resistencia del organismo al
encontrarse con el factor amenazante, seguida de una espaciosa
recuperacion del equilibrio a medida que se manejan estrategias de
defensa, el organismo responde incrementando la frecuencia cardiaca,
hay vasoconstriccion y vigilancia activa (21), por el estimulo de la
secrecién de algunas hormonas descritas anteriormente.

En la segunda fase de defensa o resistencia, el individuo se esfuerza
por confrontar la presion, busca adaptarse al factor estresante, la accion
fisioldgica trata de estabilizarse para mantener en equilibrio asegura el
constante el nivel de glucosa sanguinea, se nutre los musculos, el corazén
y el cerebro (op.cit.20) pero si la confrontacion no es exitosa o se prolonga,
la capacidad de resistencia se debilita, y el individuo se vuelve vulnerable
a problemas de salud. (gastritis, asma, diabetes, hipertension, etc.).

En la tercera fase de agotamiento, se presenta cuando el estrés persiste
y se acompafia de una alteracion hormonal crénica dando lugar a
consecuencias psiquiatricas y organicas (las hormonas secretadas
pierden eficacia y se acumulan en la circulacion); el organismo invadido
por estas hormonas tendrdn un impacto negativas sobre la salud del
individuo, dando lugar al estrés crénico,(21) se va perdiendo fuerzas se
produce un debilitamiento progresivo de la capacidad de defensa,
aumenta mas la susceptibilidad y vulnerabilidad para adquirir

enfermedades hasta el punto de poder llevarlo a la muerte del mismo. (20)

Estrés laboral y sus riesgos:

El estrés del trabajo es la respuesta del trabajador frente a la existencia
de factores dentro de su area laboral los cuales ejercen presion fisica,
emocional o intelectual sobre ellos, estos estresores desafian la

capacidad, habilidad y tiempo del individuo para enfrentarlos, poniendo en
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riesgo la salud del trabajador y el buen desempefio de actividades dentro

de su jornada laboral.
Los Factores condicionantes de estrés laboral en enfermeria

Son diversos estimulos o situaciones que se encuentran en el area de
trabajo, los cuales generan respuesta de estrés afectando la salud de la
enfermera y a su desempefio durante su jornada laboral. La repercusion
del estrés y la vocacion de servicio en los trabajadores de salud se

evidencian con mayor facilidad por exposicion social frecuente. (30)

Factores fisicos: Incluyen circunstancias laborales donde el esfuerzo o
sobreesfuerzo humano responde segun el elemento estresor como: (27)
La carga laboral, los profesionales de enfermeria identifican la carga de
trabajo como el principal factor de estrés laboral, constituyéndose en
estimulos que se generan en el desempefio de sus actividades, como
puede ser la sobrecarga de trabajo, los turnos, la exposicién a riesgos, o
la dificultad de las actividades, incluyen ademas la propia discrepancia
de la enfermera para realizar algunas tareas que se le asignado, y la
variedad de estas tareas frecuentes que no pertenecen a su carrera
profesional, (28) la falta de tiempo real o percibido induce situaciones de
estrés en el trabajo y dependiendo del volumen de actividades a
desempeiar y su organizacion entre los compariero puede prevalecer
sintomas relacionados con la presién, cansancio o agobio por falta de
tiempo,(op.cit.27) los trabajos forzados o cubrir necesidades de trabajo
por falta de personal, también afectan el rendimiento del profesional (29),
asimismo las interrupciones durante el trabajo pueden comprometer la
atencion de la enfermera, crea distracciones y, por lo ello, representan un
riesgo a la seguridad del paciente, esas distracciones suelen estar
relacionadas a fallas del sistema hospitalario que al propio desempeiio
individual. (30) EI ambiente de trabajo y equipos médicos: Los seres
humanos tenemos una limitada capacidad para procesar estimulos
ambientales y podemos prestar atencion solo a un numero limitado de

estimulos variados. La reaccion seria una incapacidad de organizacion
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por sobrecarga de informacién. De igual modo los monitores, equipos
médicos, el exceso de ruido o un entorno fisico extrafio al rutinario,
producen reacciones como de déficit de atencion e incremento en los
porcentajes de errores por imprecision y desatencion disminuyendo la
calidad de respuestas emitidas, estados generales de ansiedad y
sensacion global de cansancio. De igual manera el entorno fisico
diferente. (31) El trabajo improvisado: La capacidad de afrontar o
resolver un problema de salud cuando no se encuentre el medico
encargado, puede traducirse a la capacidad de resistir al estrés y crear
experiencias vitales que afecte al personal de enfermeria. (32) Esto
incluye la responsabilidad de que cada individuo controla su propia salud
y tiene que buscar herramientas para afrontar diferentes situaciones de
estrés, Cuando el medico no se encuentra presente en los momentos de
mayor necesidad del paciente, el personal encargado enfrenta un dilema
gue implica a realizar una accion inmediata por la seguridad del paciente.
(33)

Factores Psicologicos: Son las circunstancias donde existen
comportamientos cognitivos y afectivos que se encuentran presentes en
la calidad de vida y el trabajo del personal los cuales, implican a su estado

de salud y practica de funciones. (34)
Entre ellos tenemos:

La impotencia por no poder lograr la satisfaccion del usuario o
paciente, las evidencias de muchos estudiosos basado en evidencias,
sostienen que determinadas condiciones de trabajo sobre todo en
unidades criticas resultan muy estresantes para el area psicoldgica del
profesional, cualquier dolor tiene un componente psicolégico asociado, la
ansiedad por parte del paciente y el hecho de no poder evitar ese dolor al
paciente resulta en uno de los factores emocionales mas habituales para
el personal de enfermeria (op.cit.33)- La tristeza e imposibilidad que siente
la enfermera cuando el paciente no mejora, o el hecho que el mismo

paciente o familiares cuestionen sobre su estado de salud hacen que el
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profesional perciba con mayor intensidad de estrés (35); el cuidado de
enfermeria también comprende aspectos afectivos, relativos a la actitud y
compromiso, asi como elementos técnicos como informarse
apropiadamente sobre la salud del paciente, los cuales no pueden
separarse para otorgar los cuidados respectivos.(36) En cuanto a la
preparacion de la enfermera en el campo psicolégico de la enfermedad
contribuye a la mejora de la salud del mismo, el apoyo emocional tanto al
paciente como a la familia es uno de los principales ejes dentro del campo
de la profesion de enfermeria sin embargo, la ambigledad, durante sus
funciones y su escaza preparacion psicolégica (15) crea expectativas que
no contribuyen a la mejora dentro de su campo laboral, al no contar con
un concepto claro de lo que es el apoyo emaocional, las posibles
intervenciones de enfermeria se reduce solo a los aspecto técnico
administrativos, aun cuando existen diversas teorias de enfermeria que
pudieran ser utilizadas.(37) La enfermera en el campo psicologico,
constantemente pasa por momentos de incertidumbre, esta
incertidumbre puede convertirse en una fuerza positiva que brinde
oportunidades para lograr el buen estado de &nimo de los pacientes, pero
cuando esta incertidumbre poseen un efecto negativo altera las
reacciones psicolégicas entre ellos el temor, la depresion, ansiedad o
desesperacion, convirtiéndose en una amenaza para las actividades de
autocuidado, afectando tanto a la enfermera, pacientes y familiares.(38).
Como se ha visto, el profesional de enfermeria que trabaja en unidades
criticas también esta expuesto a situaciones complejas donde la limitacion
de esfuerzo terapéutico es comun. tanto su conocimiento, su habilidad y
destreza deben ser llevadas a la préactica basadas en la ética y la moral
para considerar aquellas situaciones complejas actuando correctamente
o de lo contrario, manteniendo una incertidumbre sobre la terapéutica
impuesta al paciente. (26) La afliccion del profesional de enfermera ante
el dolor, sufrimiento y muerte del paciente, afecta el campo psicolégico de
la profesional de enfermeria, durante su ejercicio diario especialmente

en cuidados intensivos, este aspecto es un factor profundamente
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estresante, el hecho de vivir en un constante desafio entre la vida y la
muerte, los diversos métodos, procedimiento y tratamientos que someten
a un paciente para que logre vivir trae como consecuencias de desgaste
fisico y emocional para el profesional, los pacientes ante de morir
generalmente tratan de comunicarse con sus seres queridos, pero por
tratarse de un area restringida muchas veces no es posible facilitarles ese
deseo, por lo que la enfermera tiene sentimientos de impotencia, estrés y
frustracion.(39), La muerte como proceso natural es un acontecimiento
que implica todos los sentimientos desde los generales como el dolor de
la pérdida, hasta los sentimientos mas especificas como inconformidad,
insatisfaccion, afliccion y la frustracion de no conseguir mantener con la
vida del paciente, estas sensaciones se fusionan con rabia, tristeza,
incapacidad del enfermero para luchar con la muerte, sometiendo al
profesional cierto grado de estrés durante su actividad asistencial en este

proceso. (40)

Factores Sociales:

Son aquellas situaciones donde se manifiesta un desbalance en las
relaciones interpersonales entre el personal involucrado en el area de
UCI, estas situaciones generan cansancio, ansiedad y estrés en el

entorno laboral, entre estas situaciones estresantes tenemos: (41)

Las dificultades en las relaciones personales donde existe deficiencia en
la comunicacion con ciertas personas para llegar a acuerdos o
simplemente para expresar nuestros sentimientos, existe compafieros de
labor que complican casi cualquier tarea en lugar de facilitarla, hay
familiares que nos sobrecargan con sus problemas y negatividad; en fin,
se podria dar muchos ejemplos del estrés interpersonal, estas
circunstancias nos generan un alto sufrimiento psicolégico. (41) ; muchos
psicologos mantienen la hipétesis que las buenas relaciones en el grupo
de trabajo son un factor principal para que un individuo, empresa o una

organizacion sean saludables, sin embargo, los conflictos y la falta de
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consideracion del superior con sus subordinados, (ejemplo: relacion
enfermera y supervisor) se convierten en un sentimiento tenso en el lugar
de trabajo, pues la consideracion como tal, revela mutuo respeto, amistad
y calidez en las relaciones interpersonales, se suma a esto Ila
competencia y rivalidad entre colegas de trabajo y de otros servicios, la
falta de apoyo en situaciones dificiles, el temor de demostrar a sus colegas
sus debilidades es una fuente de estrés encubierta. (42) La relacion entre
médico-enfermera es una interaccién esencial en la atencion de los
pacientes, con toda la libertad y respeto profesional que se han ganado
las profesionales en enfermeria, quienes tienen un papel fundamental en
la ejecucién de las indicaciones de los médicos, pero no se puede negar
la critica y la identificacion de errores que, tendrian que ser comentados
con los médicos, el personal de enfermeria tiene el compromiso de seguir
las érdenes médicas sin cuestionarlas, en algunos paises han asignado a
las enfermeras roles que corresponden exclusivamente a los médicos,
dichas medidas al ser asumidas por la enfermera, puede generar
conflictos y ser precursores de tension.(43) El ingreso de un paciente en
una Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), pueden presentar diversas
alteraciones psicoldgicas como resultado de la adaptacién a la nueva
situacion, por encontrarse en un ambiente extrafio y/o desconocido, que
les despoja de sus interacciones y sensaciones habituales, mientras les
asaltan constantemente estimulos sensoriales extrafios, por ello motivo,
se considera que el ambiente propio de la UCI afecta psicolégicamente a
los pacientes de un modo negativo, por ello la enfermera es el ente
importante en esta adaptacion del paciente, sin embargo, las
profesionales en enfermeria no poseen el tiempo adecuado para brindar
ese apoyo emocional en el proceso adaptativo de los pacientes, como
consecuencia, puede ser dificil lograr y mantener la identidad y la
integracion social de estas personas que no se encuentran en un
ambiente familiar, a menudo, escuchan conversaciones sobre ellos y sus
enfermedades pero que no les incluyen. (44) las enfermeras también

necesitan ser escuchadas, la carga laboral, el esfuerzo, el tiempo y
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horarios establecidos, hacen que la intercomunicacién sea minimizada y
muchas veces nula por estar sumergidas en el desempefio de sus
labores, generando una gran tension por el hecho de no poder
comunicarse para dar a conocer su opiniones, pensamientos,

sentimientos y mas profundas emociones. (41)

El Desempefio Profesional

Desempeiio Laboral:

La Organizacién Mundial de la Salud afirma que el rendimiento laboral de
los empleados incluye la capacidad de respuesta, competencia clinica y
biodisponibilidad, enfatizando la importancia de seguir estandares de
atencion basados en evidencia cientifica. (55) En un sentido general es la
capacidad de una persona para realizar actividades, deberes vy
obligaciones designadas a su cargo que exige un puesto de trabajo. Este
desempeiio se muestra en el comportamiento real del trabajador en
relacion con las otras tareas a cumplir, durante el ejercicio de su profesion,
en otras palaras se podria decir que, es el ejercicio de las competencias
y habilidades del individuo durante su labor realizada. (45)

La enfermera durante su desempefio profesional debe manejar una
variedad de conocimientos para el cumplimiento de la misién que le
corresponde dentro de los servicios de salud. Dentro de ello cumple

diversas funciones las principales son:

Desempeiio Asistencial: El papel asistencial del enfermero se centra en
ofrecer atencion integral y personalizada de enfermeria, basada en la
teoria y practica de la disciplina, con el objetivo de mejorar los problemas
de salud del individuo y fomentar su autocuidado y adaptacion en el
contexto de la salud y la enfermedad. Este enfoque se basa en la gestion
del cuidado y tiene como resultado el bienestar y la calidad de vida del

paciente. (2)
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Desempefio Administrativo: Dentro del equipo de salud, la enfermeria
cumple una funcion crucial tanto en el ambito individual como en el
colectivo, desempefiando tareas administrativas y estando
constantemente presente durante los horarios de atencién sanitaria.
Gracias a su estrecha relacién con los pacientes, que se extiende a lo
largo de las 24 horas y los 365 dias del afio en centros hospitalarios, los
enfermeros y enfermeras tienen un conocimiento directo de las
condiciones en que se prestan los cuidados, y, por ende, son
responsables de supervisar y dirigir tanto a su equipo como a otros grupos
de trabajo relacionados con los servicios de enfermeria. Esta permanente
cercania con el paciente les permite recopilar informacién valiosa acerca

de la situacién actual de la asistencia sanitaria que se presta.

El método de trabajo en los servicios de enfermeria implica la aplicacion
del proceso administrativo, el cual busca garantizar una administracion
efectiva de la salud en todos los niveles de atencion sanitaria. Este
proceso se compone de varias etapas, tales como la planeacion,

organizacion, direccién y control. (op.cit.33)

La planeacion: Es la primera fase del proceso administrativo y se refiere
a una reflexion previa a la accién. Su objetivo es evitar la dispersion de
las actividades y la realizacion de acciones aisladas, integrandolas en un
plan bien definido con una secuencia logica. Ademas, la planeacion ayuda
a evitar la duplicidad de funciones y los movimientos sin propésito, ya que
se establecen con claridad las acciones, los tiempos, las personas, los

lugares y los objetivos a alcanzar.

la organizacion: Es la segunda etapa del proceso administrativo, cuyo
objetivo es coordinar tanto a las personas como a las actividades,
siguiendo los principios fundamentales de la ciencia administrativa. Esta
etapa busca asegurar que el grupo humano tenga los recursos necesarios
para alcanzar los objetivos y metas establecidos en la planeacion, y para
ello se establece un sistema de trabajo, un programa de funcionamiento y

procedimientos administrativos que se documentan por escrito mediante
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normas, reglas y manuales susceptibles a ser modificados o actualizados.
En la organizacion también se incluye la asignacion de recursos para
llevar a cabo las funciones y actividades, lo que incluye recursos

humanos, materiales y econémicos.

La direccion: Que es la tercera etapa y se considera como la guia que
orienta al grupo hacia la consecucién de objetivos, proporcionando un
ambiente favorable para el liderazgo y la toma de decisiones. La direccion
también incluye elementos esenciales como la motivacion y la
comunicacion, que impulsan la accién. Para cumplir con esta funcion, se
delega la autoridad, se supervisan las actividades y los planes, se
coordina al grupo de trabajo y se controlan las acciones y tareas. El estilo
de direccion influye en la participaciéon y el resultado del proceso. Una
direccion democratica y participativa fomenta la aceptacién del colectivo
hacia la toma de decisiones, el liderazgo y la delegacion de funciones, lo

gue beneficia la consecucion de metas y objetivos.

El control: La etapa final del proceso administrativo, el cual nos provee
de informacién sobre el progreso del proceso, el cumplimiento de
objetivos y la necesidad de cambios, mediante una evaluacion continua y
final. El control asegura la ejecucién de los planes de accién, aumenta la
productividad y mejora la satisfaccion del equipo humano. A través del
control se establecen normas, se compara lo realizado con lo planificado,
se corrigen desviaciones y se planifican acciones futuras. Para realizar
esta funcion se requiere de sistemas de comunicacion apropiados, la
autoridad para quien realiza el control y la relevancia del plan en cuestion.
El control debe ser objetivo, flexible, econémico y un indicador de
acciones apropiadas que se comunica al personal mediante la evaluacion

de su desempefio en el area de enfermeria.
Desempefio Organizacional
El Colegio De Enfermeros del Peru enfatiza en el Capitulo Il, articulo 9 del

Reglamento de la Ley del trabajo de Enfermeria, refiere que son
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2.4

funciones de la enfermeria: “Ejercer la direccion y la jefatura de los centros
de formacion y capacitacion del personal de enfermeria. Esto conlleva la
planificacion, ejecucién y evaluaciéon y evaluacion del formacién y
capitacion del personal profesional, técnico y auxiliar de enfermeria”. (56)
por tanto el valor del rol de enfermeria en cuidado intensivo esta unido, al
desarrollo disciplinario y de la especialidad. Surge del analisis de los
diferentes perfiles la importancia y es catalogado como positiva, la
enfermera se enfoca la valoracion de la investigacion, el conocimiento
cientifico, el desarrollo tecnoldgico, motivando a que el real cumplimiento
de la funcién del profesional intensivista, requiere de un marco consistente
cientifico y técnico, y que ademas considere la gestion de elementos
dentro de su unidad, el trabajo en equipo por ello, la enfermera se
considera un lider, para resolver la complejidad y diversidad de los
problemas de salud. Los cambios en la practica de la Enfermeria
intensivista, justifican la necesidad de obtener conocimiento y practica
especializada. Por tanto, surge la necesidad de implementar estrategias
educativas orientadas a la especializacion en areas criticas,
convirtiéndose de gran relevancia para el desarrollo de la profesiéon. Esta
profesionalidad implica responsabilidad, autoridad, autonomia, y liderazgo
los cuales contribuyen al crecimiento de la especialidad, reconociendo al
profesional de enfermeria como gestor de cuidados, a través de la
aplicacién del proceso de enfermeria, para asesorar y establecer cambios

en politicas de salud. (57)

Definicién de términos basicos

Estrés: Respuesta del organismo a una presién fisica, mental o
emocional, la cual produce diversos cambios quimicos inmediatos,
también se acompafia de sentimientos negativos y puede producir

problemas de salud fisica y mental.

Nivel de estrés: Es la medida de proporcion del estrés segun sus factores

condicionantes, dados por diversos instrumentos y técnicas de medicion.
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Factores condicionantes. Son diversos estimulos o situaciones que se
encuentran en el area de trabajo que generan respuesta de estrés
afectando la salud de la enfermera y a su desempefio durante su jornada

laboral.

Factor Fisico: Son circunstancias laborales donde el esfuerzo o
sobreesfuerzo humano responde segun el elemento estresor.

Factor psicoldgico: Son circunstancias donde existen comportamientos
cognitivos, afectivos, emocionales presentes en el trabajo del personal,
gue producen situaciones de estrés segun la intensidad.

Factor Social: Son situaciones donde se manifiesta un desbalance en las
relaciones interpersonales entre el personal que la labora en la UCI las
cuales generan cansancio, ansiedad y estrés en el entorno laboral.
Desempefio Profesional: Es la capacidad de una persona para realizar
actividades, deberes y obligaciones que exige un puesto de trabajo
designadas a su cargo. se podria decir que, es el ejercicio de las

competencias y habilidades del individuo durante su labor realizada.

Desempefio Asistencial: Es la funcion asistencial del enfermero en la
atencion integral y personalizada de enfermeria, basada en la teoria y

practica de la disciplina.

Desempeiio Administrativa: Es funcion de responsabilidad de
supervisar y dirigir tanto a su equipo como a otros grupos de trabajo

relacionados con los servicios de enfermeria.

Desempefio Organizacional: Es la funcién de liderazgo y direccién,
hacia cumplimiento de las metas del profesional intensivista, el cual
requiere de un marco consistente cientifico y técnico, y que ademas

considere la gestion y el trabajo en equipo.
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3.1

lIl. HIPOTESIS Y VARIABLES

HIPOTESIS:
Hipotesis General

Ha: Existe relacion entre el nivel de estrés y el desempefio
profesional del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo
2023.

Ho: No  Existe relacion entre el nivel de estrés y el desempefio
profesional del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo
2023.

Hipotesis Especificas

e Existe relacion entre el factor de estrés fisico y el desempefio
profesional del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud
Huancayo 2023.

e Existe relacidon entre el factor de estrés psicolégico y el desempefio
profesional del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud
Huancayo 2023

e Existe relacion entre el factor de estrés social y el desempefiio
profesional del personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud

Huancayo 2023
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3.2

DEFINICION CONCEPTUAL DE VARIABLES

Variable Independiente 1: Nivel de Estrés

De acuerdo a Maria de Carmen Garcia 2016 son circunstancias que
existen dentro del ambiente laboral del profesional de Enfermeria y como
resultado genera un nivel de estrés, entre ellos se encuentran los Factores

fisicos, Factores Psicolégicos y los Factores Sociales.

Variable Dependiente 2: Desempefio Profesional

De acuerdo a La Revista Cubana de enfermeria 2016 son las
capacidades, competencias y habilidades del personal de enfermeria para

realizar las funciones asignadas segun su perfil profesional.
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3.2.1

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADOR ITEMS ESCALA
CONCEPTUAL OPERACIONAL
De acuerdo a Maria de | Circunstancias que | FISICO Carga de trabajo 01,27,30, 34 Se usard el instrumento
Carmen Garcia 2016 | producen un nivel de Equipos 33 Escala "THE NURSING
NIVEL son circunstancias que | estrés del trabajador Ambiente 20 STRESS SCALE"
DE existen dentro  del | de salud Imprevistos 13,19,25,31 modificado
ESTRES ambiente laboral del ) 1 Nunca
profesional de PSICOLOGICO Impotenc_izfl 3,4,17,18 > A veces
Enfermeria 'y como Preparacion 15,23,32 3. Frecuente
resultado genera un Incertidumbre 10, 14, 26 4. Muy Frecuente
nivel de estrés, entre Afliccion 06, 08,12,21
ellos se encuentran los SOCIAL Interrelacion 07, 11 Valores:
Factores fisicos, Conflicto 05,09,22,29 Alto
Factores Psicoldgicos y Juicios 02,24 Medio
los Factores Sociales. Apoyo 16, 28 Bajo
De acuerdo a La | Actividades de | ASISTENCIAL Asistencia 35,36,37
Revista Cubana de | enfermeria Actitud 7,8,9,10,23,33 )
DESEMPENO | enfermeria 2016 son | realizadas de Cuidados 15,16,17,18,34 | Se usara la escala de
PROFESIONAL | las capacidades, | acuerdo a  su Proteccion 24,27,28 Likert
competencias y | competencia. ADMINISTRATIVO Recepcion 1,2 P
habilidades del Orden 29,30 1S Indica adecuada
personal de enfermeria Supervision 19,20,21,22 2 No indica No adecuada
para realizar las Registro 6,31
funciones  asignadas ORGANIZACIONAL | Trabajo en Equipo | 11,12,13,14
segln su perfil Gestién 5,32
profesional. Inspeccion 3,4
Control 25,26
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4.1

IV. METODOLOGIA DEL PROYECTO

Tipo y disefio metodoldgico

Esta investigacion fue observacional de tipo aplicativo porque la
recoleccién de informacion y los resultados obtenidos se aplicaran en

beneficio de los participantes y la sociedad.

El enfoque es cuantitativo porque los datos estadisticos tienen medicion
numérica y de analisis porque seran utilizados para explicar fendmenos

y probar las hipotesis planteadas.

Es de corte transversal porque la recoleccion de datos se obtiene en

un espacio y tiempo delimitado en una sola oportunidad.

Es de nivel correlacional porque busca relacionar dos variables en

comportamiento y grado de coincidencia.

El disefio del estudio es No experimental porque las variables no seran

modificadas.

Este disefio se esquematiza de la siguiente manera:

Donde:

M : Es la Muestra que lo componen los enfermeros del area de UCI
del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé EsSalud Huancayo

V1 ; Variable 1: Nivel de Estrés

V2 : Variable 2: Desempefio profesional

R : Relacion de las variables de estudio.
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4.2

4.3

Método de Investigacién.

Es un estudio de investigacion con método cientifico porque se sostiene
en procesos secuenciales desde la recoleccion de informacién,
formulacién de objetivos, hipétesis, andlisis y conclusiones de la
investigacion y se utilizara el método descriptivo porque permite describir
las variables en estudio y contrastar las hipotesis para determinar si hay

veracidad o falsedad.

Poblacién y Muestra.

a. Poblacion.

El estudio se realiz6 con una poblacion censal de 35 profesionales de
enfermeria por ser una poblacién pequefia, se trabajo con la totalidad de
la poblacion los cuales son licenciados en enfermeria que realizan labor
asistencial en las 6 areas de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital

Nacional Ramiro Prialé Essalud de la ciudad de Huancayo.

b. Criterios de Inclusién:
Para nuestro estudio se ha considerado aspectos importantes de
inclusién como:

e Licenciados de enfermeria nombrados y contratados que laboran como
minimo 6 meses en el servicio

e Licenciados de enfermeria que acepten voluntariamente participar en
el estudio

c. Criterios de exclusién:
Para el presente estudio se ha considerado los siguientes criterios de
exclusion:

e Licenciadas en enfermeria que se encuentren en periodo vacacional
y/o de licencia

e Licenciadas en enfermeria que realizan labor administrativa

e Licenciadas en enfermeria que no desean participar voluntariamente

en el estudio
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4.4

4.5

45.1

45.2

Lugar de Estudio

La investigacion se llevo a cabo en la Unidad de Cuidados Intensivos del
Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé de Essalud, que se encuentra en
la ciudad de Huancayo, en la Region Junin.

El periodo en que se llevé a cabo la investigacion fue durante los meses

de febrero y marzo del afio 2023.

Técnicas e Instrumentos para la recoleccion de lainformacién.
Para realizar esta investigacion se solicitd el permiso y autorizacion a las
autoridades correspondientes del Hospital Nacional Ramiro Priale Prialé

Essalud — Huancayo

Técnica:
La técnica utilizada para la recoleccion de datos fue mediante la aplicacion

de 2 instrumentos:

Para la variable NIVEL DE ESTRES del profesional de enfermeria de la
UCI del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé Essalud de Huancayo, se

utilizé el instrumento N° 1 (Cuestionario)

Para la variable DESEMPENO PROFESIONAL de los enfermeros de la
UCI del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé Essalud de Huancayo, se
utilizé el instrumento N° 2 (Escala de Likert) que se basa en una técnica

de observacion in situ.
Instrumentos:
Instrumento 1

Para medir el NIVEL DE ESTRES en los profesionales de enfermeria, se
utilizé el instrumento: Escala de Estrés de Enfermeria o “The Nursing
Stress Scale (NSS)”.
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Validez y confiabilidad del instrumento:

La Escala de Estrés de Enfermeria o The Nursing Stress Scale (NSS),
elaborado por Gray P. y Anderson J. (1981), validado y traducido en
version castellana por Mas R. y Escriba V. (1998), quienes fueron dos
enfermeras espafiolas bilingties. Se logr6 buena acogida en paises
latinoamericanos. (50). En el Peru este instrumento de recoleccién de
datos ya fue validado y utilizado por varios investigadores y tesistas,
demostrando confiabilidad como en la investigacion de Yaqueline
Aldazabal Puma (2020), quien realizé la validez del instrumento mediante
un juicio de expertos donde participaron 5 jueces y alcanzé una
aprobacion de 86.8% y un puntaje de 0,970 (0 > 0.7) en la prueba de

consistencia por alfa de Cronbach, con lo cual confirmd su validez y
confiabilidad. (51)

NURSING STRESS SCALE (NSS)
FICHA TECNICA

Escala de estresores laborales en el profesional de

Nombre: enfermeria:
“Nursing Stress Scale” NSS

Autores: Pamela Gray Toft y James G. Anderson (1981) version
original

Traductores y Rosa Mas Pous y Vicenta Escriba Aguirre (1988)

estandarizadores: versién castellana

Adaptada y validada en versién castellana por la Unidad

Adaptacion y de Salud laboral, Institut Valencia d” Estudis en Salut

validacion: Publica (IV ESP), Conselleria de Sanitat (Generalitat
Valenciana)

Forma de Individual o grupal

Aplicacion:

Informantes: Profesionales de enfermeria

Areas de estudio:  Servicios de salud

Tiempo de Aproximadamente 15 a 20 minutos

duracion:

Areas de Instrumento para medir la frecuencia de situaciones
medicion: percibidas como estresoras por los profesionales de

salud en los ambientes hospitalarios
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Descripcién del instrumento:

Este instrumento (Cuestionario) contiene constructos compuestos por 34
items que consideran escenarios potenciales con factores estresores para
el profesional, consta con respuestas cerradas, dividido en 3 dimensiones
con sus respectivos indicadores. Su valoracion es de acuerdo a una
escala tipo Likert que va desde 0 a 3 puntos: Nunca (0), Algunas veces
(1), Frecuentemente (2) y Muy frecuentemente (3). Por lo que se
determind que a mayor puntaje se considerd6 mayor nivel de estrés. Las

dimensiones fueron las siguientes:

Dimension 1: Factor Fisico:

Con 10 items; 1,3, 19, 20, 25, 27,30, 31, 33y 34

Dimension 2: Factor Psicoldgico:

Con 14 items; 4, 6, 8, 10, 12, 13, 14, 15, 17, 18, 21, 23, 26 y 32
Dimension 3: Factor Interpersonal:

Con 10 items; 2, 5, 7, 9, 11,16, 22, 24, 28 y 29

Con ello se cuantific6 cada una de las 3 dimensiones y se asigné un
puntaje segun escala ordinal y se clasifico en:

° Nivel Alto de estrés (de 0 a 45 puntos)

° Nivel Medio de estrés (de 46 a 90 puntos)

° Nivel Bajo de estrés (de 91 a 136 puntos)

Instrumento 2

Para evaluar el DESEMPENO PROFESIONAL de los enfermeros se
utilizé el instrumento: “EVALUACION DEL DESEMPENO” del profesional
de enfermeria, se optd por utilizar una guia de observacién porque a
veces las respuestas al desemperio profesional de uno mismo pueden no

ser tan sinceras en un cuestionario.
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Validez y confiabilidad del instrumento:

Este instrumento fue validado por Claudia Pifia Hernandez en su
investigacion realizada el afo 2004, “Sindrome de Burnout y el
Desempefio Laboral del Personal de Enfermeria de una Clinica
Psiquiatrica”, creado por un profesor de investigacion del departamento
de enfermeria, fue validado por un juicio de expertos en investigacion y
evaluadores del desempefio en enfermeria. Logrando una confiabilidad
optima, fue aprobado por el comité Académico y director de Tesis de la
Universidad Autonoma de San Luis de Potosi, realizandose también una
prueba piloto en el Asilo Nicolas Aguilar en 2004. (52)

En el Peru fue utilizada y validada por Juicio de expertos, prueba de
fiabilidad por alfa de Cronbach (0.91), segun Flores y otros (2018), en su
investigacion titulada “La empatia y su relacion con el desempeno laboral
del profesional de enfermeria en la UCI de la Clinica Ortega Huancayo”.
(53)

Descripcién del instrumento:

Este instrumento como guia de observacién consta de 37 enunciados de
observaciéon y se midi6 in situ a las profesionales hasta en 3 oportunidades
en forma inopinada, con una escala de respuesta dicotomica (S| — NO) de
respuesta basado en la frecuencia de las acciones realizadas por el
profesional de enfermeria durante el desempefio de sus funciones en la
atencion directa de los pacientes en la UCIL Se llevo a cabo
oportunamente en todos los turnos y en diferentes horarios, sin interferir
en sus actividades y respetando la carga laboral de los profesionales.

Los items evaluados segun cada dimension fueron:

Dimensién 1: Desempefio Asistencial
Con 17 items; 7, 8, 9, 10, 15, 16, 17, 18, 23, 24,27,28,33, 34, 35, 36 y 37

Dimension 2: Desempefio Administrativo
Con 10 items; 1, 2, 6, 19, 20, 21, 22, 29, 30y 31
Dimensién 3: Desempefio Organizacional
Con 10 items; 3, 4, 5, 11, 12, 13, 14, 25, 26y 32

La medicion se cuantific6 en base a las respuestas para las 3
dimensiones, segun la escala dicotomica donde SI (1) y NO (0), la
puntuacion fue de acuerdo al cumplimiento o no de las actividades y se
clasificé segun puntaje en:
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4.6

4.7

° Desempeiio profesional adecuado (de 0 a 18 puntos)
° Desempefio profesional No Adecuado (de 19 a 37 puntos)

ANALISIS Y PROCESAMIENTO DE DATOS

Para el procesamiento y andlisis de datos se utilizé el software SPSS de
IBMv22 y el estadistico utilizado fue de Spearman porque las variables
son no paramétricas de acuerdo a la aplicacion de la prueba de
normalidad de Shapiro Wilk.

Para explicar los resultados de esta investigacion se decidio realizar
tablas de frecuencia y graficos estadisticos en base al procesamiento de
los resultados obtenidos en el cuestionario y la guia de observacion.

La sumatoria de acuerdo a las respuestas obtenidas, demostraron los
valores de cada variable y de cada dimension.

Al comparar los hallazgos obtenidos después de analizar cada variable,
pudimos identificar como se relacionan entre si el NIVEL DE ESTRES y
el DESEMPENO PROFESIONAL de los enfermeros en la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé Essalud
de Huancayo.

Asimismo, podemos demostrar que la correlacion de Rho de Spearman
entre las 2 variables, evidencia que cada variable es independiente.

Se realiz6 la presentacién de datos en tablas de frecuencia y/o graficos
estadisticos en base al procesamiento de datos, empleando el estadigrafo
no paramétrico Rho Spearman con una significancia de 0.05 puntos.

Aspectos Eticos en Investigacion.

Para la presente investigacion en referencia a Belmont (54) se tomo en
cuenta aspectos éticos importantes a fin de garantizar el pleno derecho
de todos los participantes y los tesistas, para lo cual nos basamos en los

siguientes principios éticos:

a. Principios éticos basicos
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5.1

e Respeto alas personas:

Para la ejecucion de nuestra investigacion solicitamos la autorizacion
de los directores y jefes de servicio del Hospital Nacional Ramiro Prialé
Prialé Essalud de Huancayo. También se considerd necesario solicitar
el Consentimiento informado a todos los participantes en la

investigacion

Beneficencia:

La informacion obtenida en esta investigacion solo fue utilizada para
los objetivos de esta investigacion, considerando que los datos
obtenidos sean resguardados por ser confidenciales y anonimos para

proteger a los participantes.

Justicia:

En esta investigacion todos los profesionales de enfermeria de la UCI
tuvieron el mismo derecho de elegir libremente su participacion y
evaluacion, respetando la informacion entregada por cada uno de ellos

con la transparencia y confidencialidad necesaria

V. RESULTADOS

Resultados descriptivos:

GRAFICON°5.1.1
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NIVEL DE ESTRES DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA UCI DEL
HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO
2023

Nivel de Estrés
60%

60
50
40
30 20% 20%
20

10

BAJO MEDIO ALTO

Fuente: Elaboracion propia de las autoras

En el presente grafico, se observa del total de enfermeras (35) del servicio
de UCI, el 60% (21) de enfermeras tienen un estrés nivel medio, mientras

gue el 60% (7) tienen un nivel de estrés alto y bajo.

GRAFICON°5.1.2

NIVEL DE ESTRES SEGUN FACTORES FiSICOS, PSICOLOGICOS E
INTERPERSONALES DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA UCI DEL
HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO

2023

53



Nivel de estrés segun factores

69% 66%
70
60 51%
50
40
6% 0
30 i 23% 6% 2
14% 17%
20
9%

10

0

FACTOR FiSICO FACTOR PSCOLOGICO FACTOR INTERPESONAL
EBAJO MEDIO ALTO

Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22 y Excel

En el presente gréfico, se observa los factores que producen estrés, siendo el
factor fisico el que produce en un 69% el mayor nivel de estrés medio, luego
sigue el factor interpersonal el que produce un 66% de nivel de estrés medio,
y el factor psicologico produce un nivel alto de estrés en un 26%.

GRAFICO N°5.1.3

NIVEL DE ESTRES SEGUN INDICADORES EN EL PERSONAL DE
ENFERMERIA EN LA UCI DEL HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE
PRIALE, ESSALUD HUANCAYO 2023
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Fuente: Elaboracién propia de las autoras en SPSS v22 y Exel

En el presente gréafico, de porcentaje general de estrés segun sus
indicadores, se observa al factor fisico, donde la carga de trabajo genera el
mayor porcentaje de estrés (12%), seguido del factor interpersonal donde
por la falta de apoyo (11) %y las interrelaciones personales laborales (11%)
les generan estrés. En cuanto al factor psicologico, solo los sentimientos
de aflicciéon del personal de enfermeria les genera estrés en un 9%.

GRAFICON°5.1.4
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DESEMPENO PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA
UCI DEL HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD
HUANCAYO 2023

Desempefio Profesional
51%

51
51
50
50
49
49
48
48
a7

49%

ADECUADO NO ADECUADO

Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22 y Excel

En el presente grafico, se observa del total de enfermeras (35) del servicio de
UCI, el 51% (18) de enfermeras no tienen un adecuado desempefio
profesional, mientras que el 49% (17) si es adecuado su desempefio
profesional.

GRAFICON°5.1.5
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DESEMPENO PROFESIONAL SEGUN DIMENSION ASISTENCIAL,
ADMINISTRATIVA'Y ORGANIZACIONAL DEL PERSONAL DE
ENFERMERIA DEL SERVICIO DE UCI DEL HOSPITAL NACIONAL RAMIRO
PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO 2023

Desempefio Profesional por Dimensiones

66%

70

54%

60
50
40
30
20
10

DESEMPENO DESEMPENO DESEMPENO
ASISTENCIAL ADMINISTRATIVO ORGANIZACIONAL

m ADECUADO = NO ADECUADO

Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22 y Excel

En el presente gréfico, se observa el desempefio profesional del personal
de enfermeria, donde el desempefio administrativo, es el de mayor
porcentaje “no adecuado” en un 66% luego siguen el desempeno
asistencial que es “no adecuado” en un 54%, y el desempefio
organizacional no es adecuado en un 49%., asimismo se observa que en
el total de enfermeras el desempefo organizacional si es adecuado 51%.

GRAFICON°5.1.6
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DESEMPENO PROFESIONAL SEGUN INDICADORES EN EL PERSONAL
DE ENFERMERIA EN LA UCI DEL HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE

PRIALE, ESSALUD HUANCAYO 2023

Desempefio Profesional
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Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22 y Excel

En el presente grafico, de porcentaje general desempenfio profesional segun
sus indicadores, se observa que el menor porcentaje de desempefio
profesional fue el administrativo siendo la supervision y recepcion de
pacientes, las actividades que se hicieron en forma “no adecuada” en un 6%,
asimismo el desempefio asistencial no adecuado fue en los cuidados y
asistencia (8%), de igual manera n en el desempefio organizacional, la
inspeccion (6%) tuvo un desempefio no adecuado respectivamente. Por otro
lado, se resalta el desempefio profesional adecuado en gestion y protecciéon
con un 11%.
5.2 Resultados Inferenciales
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GRAFICON°5.2.1

NIVEL DE ESTRES SEGUN FACTOR FISICO Y DESEMPERNO
PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA UCI DEL
HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO
2023

Factor Fisico y Desempefio Profesional
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FACTOR FISICO
DESEMPENO ADECUADO m DESEMPENO NO ADECUADA

Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22 y Excel

En el presente grafico, se observa que, en el total de enfermeras, el factor
fisico produce un nivel de estrés medio con un desempefio profesional no
adecuado en un 61% seguido de un nivel de estrés alto con desempefio no
adecuado en 22%, seguido de un nivel bajo de estrés con un desempefio

no adecuado en 17%.

GRAFICON°5.2.2
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NIVEL DE ESTRES SEGUN FACTOR PSICOLOGICO Y DESEMPENO
PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA UCI DEL
HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO
2023

Factor Psicoldgico y Desempefio Profesional
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DESEMPENO ADECUADA m DESEMPENO NO ADECUADA

Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22 y Excel

En el presente gréfico, se observa que, en el total de enfermeras, el factor
psicolégico produce un nivel de estrés medio con un desempefio profesional
no adecuado en un 50% seguido de un nivel de estrés alto con desempefio
no adecuado en 33%, seguido de un nivel bajo de estrés con un desempefio
no adecuado en 17%.

GRAFICO N°5.2.3
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NIVEL DE ESTRES SEGUN FACTOR SOCIAL Y DESEMPENO
PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA UCI DEL
HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO
2023

Factor Social y Desempefio Profesional
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Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22 y Excel

En el presente gréafico, se observa que, en el total de enfermeras, el factor social
produce un nivel de estrés medio con un desempefio profesional no adecuado
en un 67% seguido de un similar porcentaje nivel de estrés bajo y estrés alto con
desempeiio no adecuado en 17%. Asimismo, se observa que ninguna enfermera

tiene un desempefio adecuado cuando el nivel de estrés es alto.

GRAFICON°5.2.4
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NIVEL DE ESTRES Y DESEMPENO PROFESIONAL DEL PERSONAL DE
ENFERMERIA EN LA UCI DEL HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE
PRIALE, ESSALUD HUANCAYO 2023

Nivel de estrés y Desempefio Laboral

65%

70
60
50

35%
40

30 17%
20

10

NIVEL BAJO (20%) NIVEL MEDIO (60%) NIVEL ALTO(20%)
DESEMPERNO ADECUADO  mDESEMPENO NO ADECUADO

Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22 y Excel

En el presente grafico, se observa que, en el total de enfermeras, el mayor
porcentaje de nivel de estrés es medio con un desempefio profesional
adecuado en un 65% vy desempefio no adecuado en 50%, asimismo se
observa el nivel de estrés bajo con un desempefio profesional adecuado 35%
y un desempefio no adecuado de 17%, de igual manera el nivel de estrés alto
muestra un desempefio no adecuado en 33%, no se evidencia el desempefio

adecuado del personal de enfermeria cuando el nivel de estrés es alto.

VI. DISCUSION DE RESULTADOS
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6.1 Contrastacion y demostracion de la hipétesis con los resultados.

Hipotesis General

Con los resultados de la investigacion realizada con el objetivo de
determinar la relacion que existia entre el nivel de estrés laboral con el
desempefio profesional en el personal de enfermeria en la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé Essalud
de Huancayo — 2023, para ello primero observaremos la prueba de

normalidad de los datos.

Tabla 6.1.1

PRUEBA DE NORMALIDAD DEL NIVEL DE ESTRES Y DESEMPENO
PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA UCI DEL
HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO

2023
Pruebas de normalidad
Kolmogorov-Smirnov Shapiro-Wilk
Estadistic Estadisti
0 Gl Sig. co gl Sig.

DESEMPENO
PROFESIONAL ,345 35 ,000 ,637 35 ,000
NIVEL DE ESTRES

,295 35 ,000 , 793 35 ,000

Correccion de significacion de Lilliefors

Al observar los datos de la Tabla 6.1.1, y dado que nuestro estudio es una
poblacion menor a 50, se tuvo en consideracion la prueba Shapiro Wilk,
asimismo se observa que las variables no siguen una distribucién normal ya que

el “p” valor es menor que el a (0.05) por tanto, se utilizo el estadistico de Rho

Spearman para correlacién de pruebas “no paramétricas”.
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Hipotesis General

Hipotesis Alterna Hi = Existe relacion entre el nivel de estrés y el desempefio
profesional del personal de enfermeria en la UCI del Hospital Nacional Ramiro

Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023.

Hipotesis Nula Ho = No existe relacion entre el nivel de estrés y el desemperio
profesional del personal de enfermeria en la UCI del Hospital Nacional Ramiro

Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023.

Tabla 6.1.2

RELACION ENTRE NIVEL DE ESTRES Y EL DESEMPENO PROFESIONAL
DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA UCI DEL HOSPITAL NACIONAL
RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO 2023

Correlaciones

NIVEL DE
ESTRES DESEMPENO
(agrupado PROFESIONAL
(agrupado)
Rho de NIVEL DE Coeficiente de .
Spearma ESTRES correlacion 1,000 -,391
n (agrupado)
Sig. (bilateral) ) ,020
N 35 35
DESEMPENO Coeficiente de .
PROFESIONAL correlacion -391 1,000
(agrupado) Sig. (bilateral) 020 ,
N 35 35

*, La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (2 colas).
Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22

En la tabla 6.1.2, segun el estadistico de correlacion de Spearman se observa
que el p valor es de 0,020(<0,05), de esta manera permite aceptar la hipotesis
alterna y se rechaza la hipétesis nula. Asi mismo se obtuvo una correlacion
negativa = -0,391 lo que nos demuestra que existe una correlacion
significativamente mediana entre las dos variables analizadas, por lo tanto, el
Nivel de estrés producido por los factores estudiados, se relacionan con el
desempefio profesional del personal enfermeria, a mayor nivel estrés, el

desempeiio profesional es no es adecuado.
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Hipotesis Especifica 1

Hipotesis Alterna Hi = Existe relacion entre el factor fisico de estrés y el
desempefio profesional del personal de enfermeria en la UCI del Hospital
Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023.

Hipotesis Nula Ho = No existe relacion entre el factor fisico de estrés y el
desempefio profesional del personal de enfermeria en la UCI del Hospital

Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023

Tabla 6.1.3

RELACION ENTRE EL FACTOR FISICO DE ESTRES Y EL DESEMPENO
PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA UCI DEL
HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO
2023

Correlaciones

FACTOR DESEMPENO
FisIco PROFESIONAL
(agrupado) (agrupado)
Rho de FACTOR Coeficiente de .
Spearma | FISICO correlacion 1,000 -,366
n (agrupado) Sig. (bilateral) . ,031
N 35 35
DESEMPEN Coeficiente de .
o) correlacion -,366 1,000
PROFESION  sig. (bilateral) ,031
AL N
(agrupado) 35 35

Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22

En la tabla 6.1.3 segun el estadistico de correlacion de Spearman se observa
que el p valor es de 0,031(<0,05), de esta manera permite aceptar la hipotesis
alterna y se rechaza la hipétesis nula.

Asi mismo se obtuvo una correlacion negativa = -0,366 lo que nos demuestra
que existe una correlacion significativamente mediana entre las dos variables
analizadas, por tanto, el nivel de estrés producido por el Factor Fisico, tiene

relacion con el desemperio profesional del personal de enfermeria
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Hipotesis Especifica 2

Hipotesis Alterna Hy = Existe relacion entre el factor psicologico de estrés

y el desempefio profesional del personal de enfermeria en la UCI del

Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023.

Hipo6tesis Nula Ho = No existe relacion entre el factor psicoldgico de estrés

y el desempefio profesional del personal de enfermeria en la UCI del

Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023.

Tabla 6.1.4

RELACION ENTRE EL FACTOR PSICOLOGICO DE ESTRES Y EL
DESEMPENO PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN
LA UCI DEL HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE PRIALE,
ESSALUD HUANCAYO 2023

Correlaciones

DESEMPENO
FACTOR PROFESION
PSICOLOGIC AL
O (agrupado) (agrupado)
Rho de FACTOR Coeficiente
Spearman PSICOLOGICO de correlacion 1,000 -,280
(agrupado) Sig. (bilateral) . ,104
N 35 35
DESEMPENO Coeficiente
PROFESIONAL de correlacién -,280 1,000
(agrupado) Sig. (bilateral) ,104 .
N 35 35

Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22

En la tabla 6.1.4 segun el estadistico de correlacion de Spearman se observa

que el p valor es de 0,104(> 0,05), por lo que se rechaza la hipotesis alterna y

se acepta la hipétesis nula.

-0,28 lo que nos indica que existe una correlacién significativamente baja entre

las dos variables analizadas, por lo que se puede decir que el desempefio

Asi mismo se obtuvo una correlacion negativa =

profesional no tiene relacion significante con el Factor Psicolégico

66



Hipotesis Especifica 3

Hipodtesis Alterna Hi = Existe relacion entre el factor social de estrés y el
desempefio profesional del personal de enfermeria en la UCI del Hospital
Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023.
Hipotesis Nula Ho = No existe relacion entre el factor social de estrés y el
desemperfio profesional del personal de enfermeria en la UCI del Hospital
Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo 2023.

Tabla 6.1.5

RELACION ENTRE EL FACTOR SOCIAL DE ESTRES Y EL DESEMPENO
PROFESIONAL DEL PERSONAL DE,ENFERI\{IERI'A EN LA UCI DEL
HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO

2023
Correlaciones
FACTOR DESEMPENO
INTERPERSO PROFESIONA
NAL L
(agrupado) (agrupado)

Rho de FACTOR Coeficiente de
Spearm SOCIAL correlacion 1,000 -305
an (agrupado) Sig. (bilateral) . ,045
N 35 35

DESEMPENO Coeficiente de
PROFESIONAL correlacion -305 1,000

(agrupado) Sig. (bilateral) ,045

N 35 35

Fuente: Elaboracion propia de las autoras en SPSS v22 y Excel

En la tabla 6.1.5 segun el estadistico de correlacion de Spearman se observa
gue el p valor es de 0,045(<0,05), de esta manera permite aceptar la hipétesis
alterna y se rechaza la hipoétesis nula. Asi mismo se obtuvo una correlacion
negativa = -0,305 lo que nos demuestra que existe una correlacion
significativamente mediana entre las dos variables analizadas, por tanto, el
nivel de estrés producido por el Factor Social, tiene relacién con el desempefio

profesional del personal de enfermeria.
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6.2

Contrastacién de los resultados con otros estudios similares.

Esta investigacion tuvo como objetivo determinar la relacién que existia
entre el nivel de estrés laboral con el desempefio profesional en el
personal de enfermeria en la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital

Nacional Ramiro Prialé Prialé Essalud de Huancayo — 2023.

Cuyos resultados segun la tabla 6.1.2 demostraron una correlacion
negativa (-0,391) y significativa entre el nivel de estrés y el desempefio
profesional de los enfermeros y al contrastar nuestros resultados con otras
investigaciones similares a nivel nacional e internacional, que investigaron
la relacion de variables de estrés, factores de estrés, desempefio laboral

y desempenio profesional:

Se encontré similitud con el estudio de Cabezas G. en Ecuador (2023),
en su investigacion “El estrés laboral y su relacion con el desempefio
del personal de salud caso de estudio en un Hospital de Segundo
Nivel” donde tuvieron como resultado que el estrés laboral esta

negativamente relacionado con el desempefio del profesional

En este estudio también se encontré concordancia con los resultados de
la investigacion de Zamora Z. en Chimbote (2021), en su estudio “Estrés
y desempefio laboral en enfermeras del servicio de Unidad De
Cuidados Intensivos-Hospital Essalud IlI-Chimbote” donde se
encontré una relacién significativamente negativa entre el estrés laboral y

desempeiio del trabajo de los profesionales

También tenemos similitud con los resultados publicados por Morales D.
(Lima-2021) En su investigacion de titulo “Estrés laboral y desempeio
del profesional de enfermeria de UCI del Hospital Nacional Dos de
Mayo, Ao 2021” Quien encontré que los profesionales de enfermeria
son negativamente afectados en su desempefio profesional por

exposicion a los factores de estrés.
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Respecto alos resultados del estudio de nuestras dimensiones:

En la tabla N° 6.1.3 segun el estadistico de correlacion de Spearman se
observa que el p valor es de 0,031(<0,05), se obtuvo una correlacion
negativa = -0,366 lo que nos demuestra que existe una correlacion
significativamente mediana entre las dos variables analizadas, por tanto,
el nivel de estrés producido por el Factor Fisico, tiene relacion con el
desemperio profesional y segun el grafico N° 5.1.2 este factor es el mayor

causante de estrés con 69%.

De acuerdo a estos resultados encontramos similitud con los resultados
de Molina P. y Otros (Chile-2019) En su estudio titulado “Estrés laboral
del profesional de enfermeria en unidades criticas, Chile”, que se
encontré a un 48.6% de enfermeros que refirieron que el estrés es
causado por carga laboral al realizar actividades que no son de enfermeria

y por escaso tiempo para dar apoyo emocional a los pacientes.

De igual manera existe concordancia con los resultados de Huanca M.
(Bolivia-2019) En su investigacion titulada “Estrés laboral del personal
de enfermeria en la unidad de terapia intensiva adulto del Hospital
Universitario Nuestra Sefiora de la Paz, tercer trimestre, 2019”
Quienes tuvieron como resultados: ElI mayor porcentaje hallado como
factor de estrés en Enfermeria con 75% es la sobrecarga de trabajo en el

factor Fisico.

Asimismo, los resultados encontrados por Belizario J. (Puno-2021), En
su investigacion titulada “Factores estresores en profesionales de
enfermeria que laboran en Areas Criticas Hospitalarias” se demostrd
gue el factor del ambiente fisico (Carga laboral) fue el mas afectado con
28.9%.

También tenemos similitud con los resultados publicados del estudio de
Valeriano K. (Puno-2021) En su estudio titulado “Nivel de estrés laboral
en el profesional de enfermeria en los servicios de la Unidad de

Cuidados Intensivos y Emergencia del Hospital Ill Essalud - Puno
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6.3

2021”. Donde encontraron que con relacion a los factores de estrés el

mas elevado en UCI son relacionados al Factor Fisico (carga de trabajo).

Responsabilidad ética de acuerdo a los reglamentos vigentes (el
autor de la investigacion se responsabiliza por la informacién

emitida en el informe)

Para la investigacion realizada se solicité los permisos correspondientes
a las autoridades competentes del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé
Essalud de Huancayo, también a los licenciados participantes se les hizo

firmar un consentimiento informado, demostrando respeto y autonomia.

Al realizar las encuestas para recopilar informacion de estudio se tuvo en
cuenta la privacidad y confidencialidad de los datos personales y la validez
de los resultados, en ningln momento pusimos en riesgo o dificultad de

ningun tipo a los encuestados.

Nos hemos comprometido con la veracidad de la informacion plasmada
en la tesis y con los derechos de autor, redactado segun las normas

internacionales al estilo Vancouver.

A la culminacién del estudio, los resultados seran de utilidad para otros
profesionales de salud o también de otras especialidades relacionado al
area ocupacional con el objetivo de dar a conocer las medidas de
prevencion, riesgos y complicaciones del estrés laboral.

VII. CONCLUSIONES

1. En esta investigacion se determind la relacion entre el nivel de estrés y

desempeiio profesional del personal de enfermeria en la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud
Huancayo, con un nivel de significancia negativa de (-0,391), con lo cual
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demostramos que existid relacion negativa significativa entre ambas
variables lo cual indic6 que a Mayor nivel de estrés menor fue el desempefio
profesional, dado que segun la prueba con el estadistico Rho de Spearman
el valor de p = 0,033, menor de 0.05. Por lo que se acept6 la hipotesis
general del estudio y se rechazd la hip6tesis nula.

El factor mas estresante el Factor fisico en el que la carga de trabajo es el
mayor indicador que afecta el desempefio del personal de enfermeria,
seguido del factor interpersonal en el que la falta de apoyo en el trabajo y
la interrelacién con otros miembros del equipo produce en las enfermeras
un nivel de estrés medio, mientras que el factor psicolégico no afectan de
manera significativa el desempefio profesional de personal de enfermeria.
Se identificd que la relacion entre factor fisico de estrés y el desempefio
profesional del personal de enfermeria, produjo un nivel de estrés medio con
un desempeifio laboral no adecuado, seguido de un nivel de estrés alto con
desempenio laboral no adecuado y finalmente un nivel de estrés bajo con un
desempeio laboral no adecuado, se puede decir entonces que las
enfermeras se estresan mas durante su jornada laboral por la intensidad de
la carga de trabajo.

Se identifico que no hay relacion entre el factor psicolégico de estrés y el
desempenio profesional del personal de enfermeria. Se pude decir que en el
personal de enfermeria, pese a los factores estresantes como son la
ansiedad, sufrimiento de los pacientes, o la impotencia por no encontrar la
solucion al problema patologico del paciente, no interfieren en su

desemperio profesional.

Con esta investigacion se identifico la relacion entre el factor social de estrés
y el desempefio profesional del personal de enfermeria, en el que el factor
social produjo un nivel de estrés medio con un desempefio profesional no
adecuado seguido de un nivel de estrés alto y bajo con desempefio no
adecuado. Se puede decir que los factores sociales como las interrelaciones,

y falta de apoyo entre colegas, médicos 0 supervisores no permiten un
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adecuado desempefio profesional, el cual coincide con el estrés por la carga

laboral de factor fisico.

VIIl. RECOMENDACIONES

1. A la jefatura de enfermeria y jefatura del servicio, la implementacién de
programas y estrategias de afrontamiento al estrés dirigido al personal

de enfermeria, previa evaluacion de riesgos y dafios semestral a cargo
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de la oficina de recursos humanos, a fin de prevenir la presencia del
estres y disminuir las afecciones fisicas y psiquicas del profesional.

2. A la direccion del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé Essalud
Huancayo, considerar presupuestos financieros a fin de implementar
mejoras en el ambiente laboral y en la dotacion de recursos humanos,
para evitar las afecciones por sobre carga laboral en los licenciados a fin
de disminuir la repercusion en la calidad de atencion a los pacientes.

3. A la gerencia del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé Essalud
Huancayo, promover actividades de proteccién y promocion de la salud
mental y laboral; disefiando estrategias preventivas y de tratamiento,
para reducir los niveles de estrés en personal de enfermeria en la UCI,
con el fin de mejorar su salud mental para ofrecer el soporte emocional
de los profesionales.

4. A la oficina de Recursos Humanos la mejora en la atencion del
departamento de salud ocupacional dentro de la institucion, para que se
realice evaluaciones medicas periddicas priorizando la salud mental.

5. A los futuros investigadores, considerar en la investigacion variables
como: el ausentismo laboral, programas de afrontamiento y estimulos
laborales. Estudio de costos generados a institucion de salud por
ausentismo laboral.

6. Al las jefaturas de enfermeria, desarrollar programas de capacitacion en
habilidades sociales, resolucion de conflictos, y fomentar un clima laboral

saludable y respetuoso, prestando especial atencién al factor social.
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ANEXO 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA
TITULO: NIVEL DE ESTRES Y DESEMPENO PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL
HOSPITAL NACIONAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO 2023

personal de enfermeria en la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital Nacional
Ramiro Prialé Prialé, Essalud Huancayo
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¢ Cudl es la relacién entre factor fisico de
estrés y el desempenio laboral del personal
de enfermeria del Hospital Nacional Ramiro
Prialé Prialé, Essalud Huancayo 20237
¢,Cudl es la relacion entre factor psicologico
de estrés y el desempefio laboral del
personal de enfermeria del Hospital
Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud
Huancayo 2023?

¢ Cudl es la relacién entre factor social de
estrés y el desempefio laboral del personal
de enfermeria del Hospital Nacional Ramiro
Prialé Prialé, Essalud Huancayo 20237

Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud
Huancayo 20237
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estrés y el desempefio laboral del personal de
enfermeria del Hospital Nacional Ramiro
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Existe relacion entre el factor
psicoldgico de estrés y el desempefio
profesional del personal de enfermeria
en la Unidad de Cuidados Intensivos
del Hospital Nacional Ramiro Prialé
Prialé, Essalud Huancayo 2023

Existe relacion entre el factor social de
estrés y el desempefio profesional del
personal de enfermeria en la Unidad
de Cuidados Intensivos del Hospital
Nacional Ramiro Prialé Prialé, Essalud
Huancayo 2023

Dimensiones:
V1.1 Asistencial
V1.2 Administrativa

V1.3 Organizacional

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE METODOLOGIA

¢ Cual es el nivel de estrés y desempefio | Establecer la relacidn entre el nivel de estrés | Existe relacion entre el nivel de estrés
profesional del personal de enfermeriaenla | y el desempefio profesional del personal de | y desempefio profesional del personal | V1 Nivel de Estrés
Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital | enfermeria en la Unidad de Cuidados | de enfermeria en la Unidad de
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ANEXO 2
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL CALLAO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
Escuela de formacién profesional de Enfermeria

CUESTIONARIO

I. INTRODUCCION:

Reciba Ud. un cordial saludo.

Somos alumnas de la segunda especialidad de enfermeria Intensiva de la Universidad
Nacional del Callao; nos es grato dirigirnos a Ud. en esta oportunidad para informarle que
estamos realizando un estudio de investigacion titulado: NIVEL DE ESTRES Y EL
DESEMPENO PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE LA UNIDAD
DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL HOSPITAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD
HUANCAYQO 2023 con la finalidad de Identificar el nivel de estrés que Ud. tiene y los
factores que lo asocian. Solicitdndole sinceridad en sus respuestas, agradecemos por
anticipado su participacion, a su vez que le informamos que el presente cuestionario es solo
con fines de investigacion.

Il DATOS GENERALES:
EDAD: () SEXO:M( ) F( )

ESPECIALIDAD EN UCI: SI( )NO( )

ESCALA DE ESTRESORES LABORALES DE ENFERMERIA
"The Nursing Stress Scale"(NSS)

a. Margqueconuna(x)lafrecuenciaque Ud. consideraadecuada, muchas gracias
FRECU
N° ITEMS NUNCA ALGUN EN- FIZIELCJIJE
A VEZ TEME NTE
NTE
1 2 3 4
1 Interrupciones frecuentes en la realizacidn de sus
tareas
2 Recibir criticas de un médico
3 Realizacion de cuidados de enfermeria que resultan
dolorosos a los pacientes
4 Sentirse impotente en el caso de un paciente que no
mejora
5 Problemas con su supervisor
6 Escuchar o hablar con un paciente sobre su muerte
cercana
7 No tener ocasidn para hablar abiertamente con otros
compafieros (enfermeras/os y/o auxiliares de
enfermeria) del servicio sobre problemas del servicio
8 Afecta la muerte de un paciente
9 Problemas con uno o varios médicos
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Miedo a cometer un error en los cuidados de

10 , .
enfermeria de un paciente
No tener ocasidn para compartir experiencias y

11 sentimientos con otros compafieros (enfermeras/os
y/o auxiliares de enfermeria) del servicio

12 Muerte de un paciente con quien has llegado a tener
una relacion estrecha

13 El médico no estd presente cuando un paciente se
esta muriendo

14 Estar en desacuerdo con el tratamiento de un
paciente

15 Sentirse insuficientemente preparado para ayudar
emocionalmente a la familia del paciente
No tener ocasién para expresar a otros compafieros

16 (enfermeras/os y/o auxiliares de enfermeria) del
servicio mis sentimientos negativos hacia los pacientes
(Ej.: pacientes conflictivos. hostilidad, etc.)

17 Recibir informacién insuficiente del médico acerca del
estado clinico de un paciente

18 No disponer de una contestacion satisfactoria a una
pregunta hecha por un paciente

19 Tomar una decisién sobre un paciente cuando el
médico no esta disponible

20 Pasar temporalmente a otro servicio por falta de
personal

21 Ver a un paciente sufrir
Dificultad para trabajar con uno o varios compafieros

22 (enfermeras/os y/o auxiliares de enfermeria) de otros
servicios

23 Sentirse insuficientemente preparado para ayudar
emocionalmente al paciente

24 Recibir criticas de un supervisor

25 Personal y turno imprevisible

2 El médico prescribe un tratamiento que parece
inapropiado para el paciente

27 Realizar demasiadas tareas que no son de enfermeria
(Ej.: tareas administrativas)

28 No tener tiempo suficiente para dar apoyo emocional
al paciente
Dificultad para trabajar con uno o varios compafieros

29 (enfermeras/os y/o auxiliares de enfermeria) del
servicio

30 No tener tiempo suficiente para realizar todas mis
tareas de enfermeria

31 El médico no estd presente en una urgencia medica

32 No saber que se debe decir al paciente o a su familia
sobre su estado clinico y tratamiento

33 No saber bien el manejo y funcionamiento de un
equipo especializado

34 Falta de personal para cubrir adecuadamente el

servicio
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ESCALA DE LIKERT DESEMPENO LABORAL

ITEMS Sl (1) | NO (0)

1. Recibe alos pacientes de manera directa-observacional al inicio de
su jornada de trabajo

2. Recibe a los pacientes de manera indirecta- informe al inicio de su
trabajo

3. \Verifica que el material y equipo de la unidad este completo

4. Verifica que el material y equipo de la unidad funcione

5. Entrega material y equipo de la unidad completo

6. Reporta inmediatamente cualquier desperfecto del area fisica de la
unidad

7. Proporciona a los médicos la informacién mas relevante de los
pacientes.

8. Llama al médico de guardia en caso de alguna urgencia médica

9. Se entera oportunamente de cambios en las indicaciones médica

10. Aclara dudas o posibles errores de las indicaciones médicas.

11. Se coordina con los asistentes de enfermeria para satisfacer las
necesidades de higiene de los pacientes

12. Se coordina con los asistentes de enfermeria para satisfacer las
necesidades de realce de los pacientes

13. Se coordina con los asistentes de enfermeria para satisfacer las
necesidades de eliminacion de los pacientes.

14. Se coordina con los asistentes de enfermeria para satisfacer las
necesidades de bienestar y confort de los pacientes

15. Participa en la satisfaccion de las necesidades de higiene de los
pacientes

16. Participa en la satisfaccion de las necesidades de alivio de los
pacientes

17. Participa en la satisfaccion de necesidades de eliminacién de los
pacientes

18. Participa en la satisfaccion de las necesidades de bienestar y

confort de los pacientes
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19.

Supervisa las acciones que se proporcionan para satisfacer las
necesidades de higiene de los pacientes.

20.

Supervisa las acciones que se proporcionan para satisfacer las
necesidades de alivio de los pacientes.

21.

Supervisa las acciones que se proporcionan para satisfacer las
necesidades de eliminacion de los pacientes.

22.

Supervisa las acciones que se proporcionan para satisfacer las
necesidades de bienestar y confort de los pacientes.

23.

Apoya al usuario en sus necesidades de proteccion y seguridad

24.

En la administracion de medicamentos toma en cuenta las reglas
de oro

25.

Controla estrictamente el manejo y el almacenamiento de los
medicamentos

26.

Mantiene los insumos necesarios para el funcionamiento del
servicio

27.

Lleva a cabo adecuadamente el manejo de Residuos

28.

Evita peligros Bioldgicos Infecciosos.

29.

Mantiene en orden el expediente clinico.

30.

Mantiene en orden el material y equipo que emplea

31.

Realiza los registros de enfermeria en las hojas correspondientes
con base en la situacién de cada uno de los pacientes

32.

Realiza en coordinacion con asistentes de enfermeria un informe
por escrito sobre lo mas relevante del estado del usuario antes de
finalizar la jomada laboral

33.

Participa en los medios de diagnéstico de los pacientes

34.

Participa en el tratamiento de los pacientes

35.

Asiste diariamente a laborar de acuerdo a su jornada

36.

Llega puntualmente a la institucién

37.

Llega puntualmente al servicio que le corresponde para iniciar su

jornada laboral

88




ANEXO 3

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Y0ttt e e e e He recibido informacion suficiente sobre la
investigacion “NIVEL DE ESTRES Y EL DESEMPENO PROFESIONAL DEL
PERSONAL DE ENFERMERIA DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL
HOSPITAL RAMIRO PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO 2023” Para lo cual se
pide mi participacion, he tenido oportunidad de hacer preguntas sobre la misma y disipar dudas.
Comprendo que mi participacion es voluntaria y que puedo retirarme del estudio si lo veo por
conveniente; también comprendo que la informacion que proporcione no repercutird
negativamente en mi trabajo ni en persona Por lo dicho,” Acepto libremente participar en la

investigacién mencionada, para que conste firmo este documento “

Huancayo, 15 de febrero del 2023

FIRMA DEL PARTICIPANTE
DNI:
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ANEXO 4
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ics Editor de datos

8
e
g
g
0
Z
g
g
z
z
&2
=}
y
£
2
]
=
g
2
u
]
e

Ayuda

WVentana

Utilidades

Graficos

g directo

B
=
=
a
=

=
£
T
off

Analizar

Transformar

Datos

Editar  Ver

Archivo

8|, [—— T ]
35 = n
) = =
mGE B e e e e e R e
] - - - - rro-o~-~-~-o-
Z [E= oo s o o - o =)
i) e I e e P e e e o e S
3 [Eo = s s E
MR R RN
W -~ r - rrorr-rrr~r~o=n
@
b=} B R e e e R S R E e S R
S Euy
Slgug - T T re - rer oo
Db R
nY ccccoccoocoor T oo o -
Y [rrrrrrrorrrrorrorTrrg
#wS |rroococoooocsoror-or-o-o o
6 [rrer-rSer - T o~ 4a
RN
zf oo cocococococsocsccocooossooqg
i i b i A e R R R
P A A e e e e e e e E R R R AR T
fggrrrreoerrorrrerc T oor g
= i e A e e e S L e EE L R L e
e RN R EEEE
P bl bl S bl S e b B e I E R E R B R e
bCSsmo oo ocooocoooor -~ rooo o
GSawr oo rrr oo roro - oo
US| -Tererr-er e r-T =~ o
4§ ~reTrerrTre-rerer-oo - o
ES: R A e A e R R e R e E R R R R R R
< rcocoroosorr-rrT-=-rooood
< |mr oS- rer-rc-r -8 o- o6
EL I R A e R e e e e R e R
Eo il i e A A e S e E S R R R R
<f T e T r-rTer-rrrooroaror g
< FroerrrTrerrrr-rooroe~-ox- - q
< R R R e e e e e e S e e E R
L M P e moneoTnensenoss T
4 MY STOeOOnnno0ToTn00T0
ER i A GG I A IR A R I
FEE RIS RIS IRIOIC
QOIS N & B NN NN NN T NN NN S o
DO N 8 N N NN NN NN M T NN @ NN NN
BRI I e R I
R el A I I I I I e e
ZH (P e e e o0 s T eRnT6Tosnso
Zf mTOmOOO o0 To0Tn0na00T a0
T m oo mo oo s oo T o s oo
F G S IS A G IR S R I
Za SO NOo0n 0N N6No NS08 oo
Te (N T om e N NN MmN N M e T e N e N
NN NN o m N o N ® N e e N N o
NN NN M e m N MmN m e MmN N
Nmm N e N T m NN N M N MmN ™ N e N
- R I e e e e e e e R A
L Nme Mmoo o NN N m N e N e o ®m oo
1Eg SO memee e NN n NN a0 e 00
N e T A NN s NN T e NN
R e I e e NI I N R R e
I I N A e I R R A
NmN e N NN m MM MmN e N N NS o
e I I e e e e
o e e R e e A
P N N N e e ]
- T T aA T e TN TN N e N e
PRI IR IR IR I I R R R A I
Me=a b A A A R A S G IR I R E I R
cloggr v aaa oo maa®NN®N NS N
CL Q™ ™o m o g o oo oo
e R R IR R L I I I
Oa g™ ™™ @ NN NN MmN N m NN NGNS g
k=]
©
@
o ©
[} || effen =l ol o fleaol| 2 ) 4 DRI LY 2 K|S g
o >
&

8
i}
R
@
3
2
5
2
8
&
=l

IBM SPSS

Graficos

ESEMPERO PROFESIONAL - coj

Datos

\2. *TESIS FACTORES ESTRE

Archivo  Editar

Ayuda

Ventana

Utilidades

g directo

Marketin

Analizar  M:

Transformar

Ver

% ) 55‘

=
=
il
<1
]
t
m
=
i
il =

2 Bl — Tv]
b=t
e T R e e e T VR TR T
5|55
Slon [§ & 6a - - ra - - o a N e
FLER
B[Sy [N - e e =N s N A s e e
gz
mBMM22121112112121121211
s
‘ME\
T e & & m e N A M A M e e e M A e e
T
ghg
=
SWE
Ey BEBREEbEERECE3B8B838rT AR
R
= - e PRI RIS
HE ERdBRIIsEgEgIqRERIITRE
BE°
MGG G L e e N A NN
=
Z
e NN
g8«
a8
NN RN EE
== o ¥ o @ MRS @
T2 [fIgIIINIIIYdIAdLIQIITR
S&c
=)
T2 [FRE2E88EsE8d3888R83888
=53¢
5o
R EEEEEEEEEEEREEEEEEEEE
fZgeeeesoImepeenerereeen
=0 w
SoiL
Lo |© © ©®©®oono~=0o0nn~06onino
2=
S5 (0@ e oo oo~nnnn6~~~BG~®o
Sz T X doNNTOOLOwoN S 00
A AR R B B R R R R R B
o [Fer-eceerr-ror-cor-oos -~
OfF [T erT T r-erereoreror-o~-ox
z25 Te-rroococococococooscooooo
e A I e e e N e e N e
S BRI I I e e e e e e
I bl el I e e e e e e e
Mg (o - -« oror v -6~ =v =~
e v - - T rrorc -+ o« +
I | - - - = r =+ === vv=~o
e e e e e e e N e N e
uR[Em._11111111U11111111111
ET i e e R e e e e e
k- D il el el e e e e e e e e
"G |roeoeorococor-rococococoooe oo
B [or - rrer T e s e e e
w5 - eresr-rererorosoeo oo
of e~ -+ - e rSe oo - o -
R il i R e e e e e e
¥ oo coococooocooooooooo
Eani halial el el e e e e e e e
g - Sor T - rro T rT - -o~o~-
NP LR R G
= il el e e e e e e e I e
R il balbial S Rl S e N e R e e
B Rl e N e e
P CICIC I ICICISCICICICICICICIC I I
CSar T erer e r o - ro -
P G G I L R E E e E e
<8 Feoerrr-orr-orr-rro-o~- o
Al e e e e e e e N e
23 |[meec e r i r oo -
|Am o rorereror T oror o oo
Eh R R R R B E B
<c [T T T T
S w|olo|c ol ollolo
2 LIE|2|2|R | H|R S| Q8 R & QBN B 2|8 (S

Ir

q

Vista de datos

90



ANEXO 5

ORGANIZACION DEL CUESTIONARIO SEGUN DIMENSIONES E

INDICADORES
VARIABLE 1: NIVEL DE ESTRES

DIMENSI
ONES INDICADORES ITEMS
CARGA DE TRABAJO 1 Interrupciones frecuentes en la realizacion de sus tareas
27 Realizar demasiadas tareas que no son de enfermeria (Ej.: tareas
administrativas)
30 No tener tiempo suficiente para realizar todas mis tareas de
enfermeria
FISICO 34 Falta de personal para cubrir adecuadamente el servicio
EQUIPOS 33 No saber bien el manejo y funcionamiento de un equipo especializado
AMBIENTE 20 Pasar temporalmente a otro servicio por falta de personal
19 Tomar una decision sobre un paciente cuando el médico no esta
disponible
IMPREVISTOS 25 Personal y turno imprevisible
31 El médico no esta presente en una urgencia medica
13 El médico no esté presente cuando un paciente se esta muriendo
3 Realizacion de cuidados de enfermeria que resultan dolorosos a los
pacientes
4 Sentirse impotente en el caso de un paciente que no mejora
IMPOTENCIA 17 Recibir informacion insuficiente del médico acerca del estado clinico
de un paciente
18 No dispongr de una contestacion satisfactoria a una pregunta hecha
por un paciente
15 Sentirse insuficientemente preparado para ayudar emocionalmente a
la familia del paciente
PSICOLOGI 32 No saber que se debe decir al paciente o a su familia sobre su estado
CO PREPARACION clinico y tratamiento
23 Sentirse insuficientemente preparado para ayudar emocionalmente al
paciente
10 Mie_do a cometer un error en los cuidados de enfermeria de un
paciente
INCERTIDUMBRE 26 El médico prescribe un tratamiento que parece inapropiado para el
paciente
14 Estar en desacuerdo con el tratamiento de un paciente
21 Ver a un paciente sufrir
AFLICCION 6 Escuchar o hablar con un paciente sobre su muerte cercana
8 La muerte de un paciente
12 Muerte de un paciente con quien has llegado a tener una relacién
estrecha
No tener ocasion para hablar abiertamente con otros compafieros
7 (enfermeras/os y/o auxiliares de enfermeria) del servicio sobre
problemas del servicio.
INTERRELACION 11 No tener ocasion para compartir experiencias y sentimientos con otros
compafieros (enfermeras/os y/o auxiliares de enfermeria) del servicio
29 Dificultad para trabajar con uno o varios compafieros (enfermeras/os
y/o auxiliares de enfermeria) del servicio
SOC 9 Problemas con uno o varios médicos
IAL CONFLICTO 2 Dificultad para trabajar con uno o varios comparieros (enfermeras/os
y/o auxiliares de enfermeria) de otros servicios
5 Problemas con su supervisor
JUICIOS 2 Recibir criticas de un médico
24 Recibir criticas de un supervisor
No tener ocasion para expresar a otros compafieros (enfermeras/os
16 ylo auxiliares de enfermeria) del servicio mis sentimientos negativos
hacia los pacientes (Ej.: pacientes conflictivos. hostilidad, etc.)
APOYO 28 No tener tiempo suficiente para dar apoyo emocional al paciente
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VARIALE 2: DESEMPERNO PROFESIONAL

DIMENSIONES INDICADOR ITEMS
ES
ASISTENCIA 36 Llega puntualmente a la institucién
35 Asiste diariamente a laborar de acuerdo a su jornada
37 !_Iega puntualmente al servicio que le corresponde para iniciar su
jornada laboral
7 Proporciona a los médicos la informacion mas relevante de los
ACTITUD pacientes
8 Llama al médico de guardia en caso de alguna urgencia médica
9 Se entera oportunamente de cambios en las indicaciones médica
ASISTENCIAL
10 Aclara dudas o posibles errores de las indicaciones médicas.
23 Apoya al usuario en sus necesidades de proteccion y seguridad
33 Participa en los medios de diagnéstico de los pacientes
34 Participa en el tratamiento de los pacientes
15 Par;icipa en la satisfaccion de las necesidades de higiene de los
pacientes
16 ParFicipa en la satisfaccion de las necesidades de realce de los
pacientes
CUIDADOS 17 Par?icipa en la satisfaccion de necesidades de eliminacion de los
pacientes
18 Participa en la sat_isfaccién de las necesidades de bienestar y
confort de los pacientes
2 En la administracion de medicamentos toma en cuenta las reglas de
PROTECCION oro
27 Lleva a cabo adecuadamente el manejo de Residuos
28 Evita peligros biolégicos Infecciosos
1 Recibe a los pacientes de manera directa observacional al inicio de
su jornada de trabajo
RECEPCION ) Recibe a los pacientes de manera indirecta- informe al inicio de su
trabajo
29 Mantiene en orden el expediente clinico
ADMINISTRATIVO ORDEN 30 Mantiene en orden el material y equipo que emplea
19 Supervisa las acciones que se proporcionan para satisfacer las
necesidades de higiene de los pacientes.
20 Supervisa las acciones que se proporcionan para satisfacer las
necesidades de realce de los pacientes
2 Supervisa las acciones que se proporcionan para satisfacer las
SUPERVISION necesidades de eliminacién de los pacientes.
2 Supervisa las acciones que se proporcionan para satisfacer las
necesidades de bienestar y confort de los pacientes
6 Reporta inmediatamente cualquier desperfecto del area fisica de la
unidad
31 Realiza los regis_tros Qe enfermeria en las hojas porrespondientes
REGISTRO con base en la situacion de cada uno de los pacientes
1 Se coordina con los asistentes de enfermeria para satisfacer las
necesidades de higiene de los pacientes
12 Se coordina con los asistentes de enfermeria para satisfacer las
necesidades de realce de los pacientes
13 Se coordina con los asistentes de enfermeria para satisfacer las
necesidades de eliminacidn de los pacientes.
TRABAJO EN 14 Se coordina con los asistentes de enfermeria para satisfacer las
ORGANIZACIONA EQUIPO necesidades de bienestar y confort de los pacientes
L 5 Entrega material y equipo de la unidad completo
32 Realiza en coordinacion con asistentes de enfermeria un informe por
escrito sobre lo mas relevante del estado del usuario antes de finalizar la
GESTION jomada laboral
3 Verifica que el material y equipo de la unidad este completo
INSPECCION 4 Verifica que el material y equipo de la unidad funcione
25 Controla estrictamente el manejo y el almacenamiento de los
medicamentos
CONTROL 26 Mantiene los insumos necesarios para el funcionamiento del servicio
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ANEXO 6

AhxEssalud

“ANO de la unidad, La Par y ol Desarrollo”

AUTORIZACION DE PROYECTO DE INVESTIGACION

Visto el proyecto de investigacion titulado “NIVEL DE ESTRES Y
DESEMPENO PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL HOSPITAL NACIONAL RAMIRO
PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO 20237, presentado por. Bautista
Travezano, Alina Erika, Fernandez Antonio, lrela del Carmen, Salazar
Hidalgo, Marisol Janet. SE AUTORIZA la ejecucion del mencionado proyecto
Una vez terminado el proyecto debera presentar el informe final con los

respectivos resultados, conclusiones y recomendaciones
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ANEXO 7

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL CALLAO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
UNIDAD DE INVESTIGACION

CONSTANCIA DE AUTENTICIDAD N° 074 -UI-FCS-2023

La Directora y el Comité Directivo de la Unidad de Investigacion de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la Universidad Nacional del Callao;

HACEN CONSTAR QUE:

Se ha procedido con la revision de Tesis

NIVEL DE ESTRES Y DESEMPENO PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA
EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL HOSPITAL NACIONAL RAMIRO
PRIALE PRIALE, ESSALUD HUANCAYO 2023

presentado por: BAUTISTA TRAVEZANO ALINA ERIKA
FERNANDEZ ANTONIO IRELA DEL CARMEN
SALAZAR HIDALGO MARISOL JANET

para la obtencién del: TITULO DE SEGUNDA ESPECIALIDAD PROFESIONAL EN
ENFERMERIA INTENSIVA

Al realizar la revisién de la autenticidad mediante el URKUND, se obtuvo un
resultado del 12% , lo cual no supera el maximo establecido en la Directiva
N° 013-2019-R “Directiva que Regula y Norma el Uso del Software parala
Identificacion de la Autenticidad de Documentos Académicos en la Universidad
Nacional del Callao”, aprobado con Res. N° 704-2019-R del 05 de Julio de 2018.

Se expide la presente constancia, a fin de continuar con el tramite correspondiente.

Bellavista, 11 de Abril de 2023

7S UNIVERSIDAD NACIONAL DELCALLAO
@ FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
=2 Unidad de 'Investigacién

f—y
‘h—/

Dra. Mercedes Lulilea Ferrer Mejia
DIRECTORA

Recibo: 0257 (transferencia) 784.465.556.7023 784.465.554.8424
Fecha: 5/04/2023 6/03/2023 3/03/2023

Misién FCS UNAC
“Formar profesionales competentes en lo cientifico, cultural y humanistico, desarrollandao investigacidn cientifica, extensién y responsabilidad
sacial universitaria; contribuyendo al desarrollo sostenibie a nivel regional y nacional”
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