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RESUMEN

El objetivo de este estudio fue determinar la relacion entre los riesgos
psicosociales y el estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de
emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac en el afio
2023. La investigacion fue de tipo aplicada, con enfoque cuantitativo y alcance
correlacional, utilizando un disefio no experimental-transversal. La poblacion de
interés estuvo conformada por 54 enfermeras que trabajan en el servicio de
emergencia del hospital. Para evaluar los riesgos psicosociales, se utilizo el
cuestionario SUSESO-ISTAS 21y para el estrés laboral se aplicé un instrumento
elaborado por Hernandez, Ortega y Reidl. Los resultados de la investigacion
mostraron que el 70.4% de los personales de la salud presentaron riesgos
psicosociales en un nivel medio y el 29.6% en un nivel alto. En cuanto al estrés
laboral, el 64.8% de los participantes indicaron tener un nivel medio de estrés, el
25.9% un nivel alto y solo el 9.3% presentd bajo estrés laboral. Ademas, se
encontré que el 57.4% de los profesionales experimentaron un nivel medio de
riesgos psicosociales y estrés laboral. En conclusion, se encontré una
correlacién significativa entre los riesgos psicosociales y el estrés laboral de los
profesionales de enfermeria que trabajan en el servicio de emergencia del

Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023.

Palabras clave: Riesgos psicosociales, estrés laboral,

Xvii



ABSTRACT

The objective of this study was to determine the relationship
between psychosocial risks and work stress among healthcare professionals in
the emergency department of the Sub Regional Hospital of Andahuaylas,
Apurimac in the year 2023. The research was applied in nature, with
a quantitative approach and correlational scope, using a non-experimental cross-
sectional design. The population of interest consisted of 54 nurses working in the
hospital's emergency department. The SUSESO-ISTAS 21 questionnaire was
used to assess psychosocial risks, and an instrument developed by Hernandez,
Ortega, and Reidl was used to measure work stress. The research results
showed that 70.4% of healthcare professionals had medium-level psychosocial
risks and 29.6% had high-level risks. Regarding work stress, 64.8% of
participants reported medium-level stress, 25.9% high-level stress, and only
9.3% had low work stress. Additionally, it was found that 57.4% of professionals
experienced a medium level of psychosocial risks and work stress. In conclusion,
a significant correlation was found between psychosocial risks and work stress
among healthcare professionals working in the emergency department of the Sub

Regional Hospital of Andahuaylas, Apurimac 2023.

Keywords: Psychosocial risks, work stress, nursing.
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INTRODUCCION

El sector de la salud se encuentra entre las profesiones mas exigentes y
estresantes, los personales de la salud, en particular aquellos que trabajan en el
servicio de emergencia de un hospital, enfrentan diariamente situaciones de alto
estrés y presion, como la toma de decisiones criticas, la atencidén de pacientes
gravemente enfermos o lesionados y la gestibn de emergencias médicas. A
pesar de que estos profesionales tienen una alta capacidad de resiliencia, el
estrés laboral y los riesgos psicosociales pueden afectar su bienestar emocional
y fisico. Los riesgos psicosociales son aquellos elementos que tienen la
capacidad de influir de manera negativa en la salud emocional y mental del
trabajador. estos riesgos pueden ser desencadenados por diversos factores
organizacionales, tales como el excesivo volumen de trabajo, la carencia de
respaldo social, la falta de poder de decision sobre las tareas a realizar y la
ausencia de reconocimiento por el desempefio laboral. Ademas, el estrés laboral
es una respuesta emocional y fisica a los riesgos psicosociales que llegan a
influir en la capacidad del profesional de la salud para desempefiar sus tareas y

tomar decisiones adecuadas.

Esta investigacion busca destacar la importancia de contar con condiciones
laborales Optimas tanto fisicas como psicologicas, ya que el buen desempefio
laboral influye en el bienestar laboral y la calidad de vida. Por otro lado, se busca
identificar los riesgos psicosociales que afectan a los personales de la salud y
establecer medidas preventivas e intervenciones para mejorar su salud mental,
concienciando a los responsables del area laboral del Hospital Sub Regional de
Andahuaylas sobre lo fundamental que es la salud mental de los profesionales
en enfermeria y fomentando la adopcién de politicas y medidas preventivas que

contribuyan a mejorar su bienestar laboral y su desempefio profesional.

XiX



11

|. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Descripcion de larealidad problematica

En la actualidad, los peligros psicosociales se refieren a las condiciones
presentes en el ambito laboral que estan estrechamente vinculadas a la
organizacion del trabajo, el contenido de las tareas y la relacién entre
estas, y que tienen la capacidad de impactar negativamente tanto en el
desarrollo del trabajo como en la salud del trabajador, especificamente,
estos riesgos tienen una gran influencia en el aumento del estrés laboral
(1). Las circunstancias en las que se desarrolla una actividad laboral,
pueden constituir una potencial fuente generadora de estrés, y por
consiguiente, de exposicion a elementos de peligro psicosocial (2). Segun
la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), aquellos individuos expuestos
a tales factores en circunstancias especificas en términos de frecuencia,
intensidad y duracién, podrian experimentar un posible perjuicio o impacto
adverso en su estado de salud y bienestar en general (3). En América
Latina, un estudio llevado a cabo en profesionales del ambito de la salud,
como enfermeras, originarios de 13 naciones, revel6 que un total de 628
individuos (equivalente al 88,1% de los trabajadores sanitarios) han
experimentado niveles de estrés laboral superiores a los que suelen ser

habituales (4).

En Ecuador, se han realizado investigaciones en diversos centros
hospitalarios acerca del bienestar psicosocial laboral, los resultados
evidenciaron que las nuevas exigencias y desafios para los trabajadores
del sector afecta su salud, comportamiento y desempefio laboral (5). En

la actualidad en Colombia, se observa que los personales de la salud
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estan expuestos diferentes riesgos psicosociales en niveles altos, debido
a las exigencias laborales y el ritmo de trabajo acelerado, lo que resulta

en una sobrecarga y estrés laboral (6).

En el Perl, se ha registrado un porcentaje del 26% de insatisfaccion
laboral, de los cuales, un rango entre el 8% y el 16% corresponde a los
riesgos psicosociales presentes en el ambiente laboral. Los riesgos
mencionados hacen referencia al entorno cultural y organizativo, las
atribuciones y particularidades de las labores desempefiadas, asi como
las interacciones interpersonales en el ambito laboral (7). De acuerdo con
los hallazgos de una investigacion llevada a cabo en 25 localidades
nacionales, en la cual participaron 550 profesionales de salud, se
evidencid que un 2% manifestd sintomas de depresion severa o
extremadamente severa, mientras que un 13% presentd signos de
ansiedad, y un 3% experimenté estrés (8). Por otro lado, la pandemia de
la COVID-19 ha tenido un impacto significativo en los profesionales de
enfermeria en Perd, durante la crisis sanitaria, estos profesionales han
estado en la primera linea de atencion, lo que ha generado una
sobrecarga laboral que ha afectado su bienestar emocional y psicolégico
(9). Una investigacion en la ciudad del Cusco en el Hospital Antonio
Lorena, se pudo evidenciar que los profesionales de salud enfrentan
diversos riesgos psicosociales en su lugar de trabajo como la carga laboral
excesiva, la falta de recursos, el trato inadecuado por parte de pacientes
y familiares, y el miedo a contraer enfermedades son solo algunos de los

factores que afectan su salud (10).
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En el Hospital Sub Regional de Andahuaylas, el personal de salud
experimenta situaciones emocionalmente intensas y se enfrenta a
escenarios que causan una sobrecarga de trabajo, la cual se ve agravada
por el trabajo en turnos y nocturnos. Ademas, el compromiso por los
resultados de la intervencion, la falta de equipos y recursos humanos, asi
como el desarrollo de comportamientos especificos y respuestas
emocionales, pueden generar sintomas psicosomaticos como cansancio
fisico, dolores constantes, dolores de cabeza persistentes, insomnio y
cambios de comportamiento como irritabilidad, frustracion y mal humor,
afectando su desempefio profesional debido a los factores de riesgo
presentes. Ademas, enfrentan una alta carga laboral debido al aumento
en la demanda de atencion médica, esta situacion ha generado un mayor
estrés y presion sobre el personal, quienes han tenido que adaptarse de
algun modo posible a las nuevas condiciones y protocolos de atencion en
salud para brindar la atencion necesaria a todos los usuarios. Todo esto
ha provocado que la salud fisica y mental del personal se vea afectada,
aumentando el riesgo de presentar trastornos psicosociales, estrés y otros

problemas de salud concernientes con el trabajo.

Una mejora a esta problematica identificada en los profesionales de salud
del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, es implementar diversas
estrategias, en primer lugar, promover un ambiente laboral saludable y
seguro, fomentando la comunicacion efectiva y la colaboracién entre los
miembros del equipo de salud, también es importante ofrecer programas
de capacitacion y entrenamiento para mejorar las habilidades

emocionales y la resiliencia de los trabajadores de la salud.
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Formulacion del problema
a. Problema general

- ¢Cudl es larelacién entre los riesgos psicosociales y el estrés laboral
en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital

Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023?
b. Problemas especificos

- ¢Cudl es la relacion entre las exigencias psicologicas y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del
Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 20237

- ¢Cual eslarelacion entre el control sobre el trabajo y el estrés laboral
en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital
Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023?

- ¢Cual es la relacion entre el apoyo social y el estrés laboral en el
profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Sub
Regional de Andahuaylas, Apurimac 20237

- ¢ Cual es larelacion entre las compensaciones en el trabajo y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del
Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 20237

- ¢Cual es la relacion entre la doble presencia y el estrés laboral en el
profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Sub

Regional de Andahuaylas, Apurimac 20237
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Objetivos
a. Objetivo general

- Determinar la relacion entre los riesgos psicosociales y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del

Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023
b. Objetivos especificos

- Establecer la relacion entre las exigencias psicologicas y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del
Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

- Determinar la relacion entre el control sobre el trabajo y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del
Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

- Identificar la relacion entre el apoyo social y el estrés laboral en el
profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Sub
Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

- Determinar la relacion entre las compensaciones en el trabajo y el
estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de
emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac
2023

- Establecer la relacién entre la doble presencia y el estrés laboral en el
profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Sub

Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023
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1.4

Justificacion

A nivel préctico, esta investigacion tiene una justificacion importante, ya
que busca resaltar la relevancia de las condiciones laborales 6ptimas
tanto fisicas como psicologicas. El buen desempefio en el trabajo no solo
es clave para la productividad de la institucion, sino que también influye
en el bienestar laboral y en la calidad de vida de los trabajadores. Por lo
tanto, abordar los riesgos psicosociales en el Hospital Sub Regional de
Andahuaylas puede fomentar una cultura de prevencion que beneficie al
profesional de enfermeria y promueva un ambiente laboral saludable.
Esto, a su vez, puede impactar positivamente en la disminucién del estrés

laboral y en la calidad de atencién a los pacientes.

La presente investigacion tiene una justificacion social importante, debido
a que busca identificar los riesgos psicosociales que afecta a la presencia
del estrés laboral a los que se enfrentan los personales de la salud, lo cual
permitira establecer medidas preventivas y de intervencion para mejorar
la salud mental y, por ende, mejorar la calidad de la atencion al paciente.
Ademas, los resultados obtenidos podran ser de utilidad para concienciar
a los responsables del area laboral del Hospital Sub Regional de
Andahuaylas sobre la importancia de la salud mental de los profesionales
en enfermeria, y asi fomentar la adopcion de politicas y medidas
preventivas que contribuyan a mejorar su bienestar laboral y su

desemperio profesional.

Desde el punto de vista metodolégico, este estudio busca justificar el uso
del cuestionario ISTAS 21 y el cuestionario de estrés laboral para evaluar
ambas variables en el profesional de la salud. Los cuestionarios en
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cuestion son herramientas de medicion rigurosa y validada, de esta
manera, se plantea la necesidad de utilizar un método objetivo y confiable
para identificar esta problematica a los que se exponen las enfermeras, lo
gue permitira establecer medidas efectivas para prevenir y reducir estos
riesgos. Por tanto, se justifica el uso de esta herramienta y la metodologia

adecuada para obtener informacién precisa y relevante.
Delimitacién de la investigacion
Delimitante teorica

En cuanto a la delimitacion teorica, el enfoque principal del presente
trabajo sera el andlisis de las variables de riesgo psicosocial y estrés
laboral. La seleccion de estas variables sugiere que el trabajo se centrara
en investigar como los riesgos psicosociales pueden afectar la salud
mental y el bienestar del personal en su entorno laboral, lo que podria
tener implicaciones importantes en la gestion de la salud y la prevencion

de riesgos laborales.
Delimitante temporal

La delimitacion temporal del presente trabajo de investigacion sera
durante el primer semestre del 2023, tiempo del cual se recabara la

informacion para su respectivo analisis.
Delimitante espacial

El area de estudio se limita al Hospital Sub Regional de Andahuaylas, el
cual se encuentra ubicado en el Jiron Hugo Pesce 2, en el Distrito y

Provincia de Andahuaylas, perteneciente al departamento de Apurimac.
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II. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes
Internacional

HERRERA, S. (Ecuador - 2021) la investigacion llevada a cabo tuvo como
objetivo principal analizar la interrelacion existente entre los elementos de riesgo
psicosociales y el estrés laboral tal como fue percibida por los profesionales que
prestan servicios prehospitalarios en el ECU911 en la ciudad de Quevedo,
Ecuador, en el transcurso de la crisis sanitaria provocada por el COVID-19 en el
afio 2020. La metodologia de estudio fue cuantitativa, con una orientacion
primordialmente basica y un disefio de naturaleza correlacional descriptiva.
Adicionalmente, se implemento un estudio exploratorio en un grupo seleccionado
compuesto por 20 participantes. Los resultados del estudio arrojaron informacion
relevante acerca de como se manifiesta el estrés laboral en diferentes
intensidades entre los participantes. Se detectd que mas de la mitad de los
profesionales evaluados, especificamente el 51%, experimentaban una tension
laboral de grado medio. Un segmento ligeramente inferior, el 44%, evidencio una
alta presencia de estrés, mientras que solo un 5% expreso padecer un nivel bajo
de este. Al concluir la investigacion, se identific6 una notable correlacion
bidireccional (p=0,000) entre los elementos de riesgo psicosociales y el estrés
laboral, lo que demuestra una conexion entre ambas variables. Especificamente,
se constaté una correlacion moderada y positiva de 0,412 entre estos dos
aspectos. Este hallazgo indica que, en caso de que uno de estos factores se

incremente, es probable que el otro siga la misma tendencia (11).
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MOLINA, P. ET AL. (Chile - 2020) el objetivo central del estudio llevado a cabo
fue identificar los elementos generadores de estrés en el entorno laboral que
podrian amenazar la salud y bienestar de los profesionales de enfermeria que
laboran en las Unidades de Cuidados Intensivos. El enfoque metodoldgico
empleado fue descriptivo y transversal, y se seleccioné a un total de 37
enfermeros a través de un método de conveniencia para ser participes del
estudio. Los resultados arrojados por la investigacion evidenciaron que el 48.6%
de los factores de estrés estaban relacionados directamente con la excesiva
carga laboral, especialmente con la ejecucion de tareas que no forman parte de
las responsabilidades habituales del personal de enfermeria y la insuficiencia de
tiempo para brindar soporte emocional adecuado a los pacientes. En el contexto
psicologico, la tension se generaba principalmente a raiz de la realizacion de
procedimientos que conllevan dolor para el paciente. En el ambito social, un
70.2% de los elementos estresantes surgian de la ausencia del médico en
momentos criticos donde el paciente se encontraba en una etapa avanzada de
su proceso de fallecimiento. Como conclusion, se determiné que la tension
laboral, con la sobrecarga de trabajo como principal componente, emergido como
el principal factor de estrés, que a menudo provocaba una sensacion de pérdida

de control sobre el cuidado de enfermeria (12).

ALBAN, G. ET AL (Ecuador - 2019), la investigacion en cuestién tuvo como
objetivo principal examinar la presencia, la constancia y la intensidad de los
factores de riesgo psicosociales, y analizar su correlacion con el estrés laboral
entre los empleados de las estaciones de servicio de productos derivados del
petroleo de la empresa Energy Gas. La muestra del estudio estuvo compuesta

por un total de 180 empleados, quienes desempefiaban una variedad de
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funciones dentro de las estaciones de servicio. Los resultados del estudio
indicaron que los factores psicosociales en el ambiente de trabajo se
manifestaban en un alto grado de intensidad. De los participantes, un notable
89.0% experiment6 altas demandas laborales, mientras que un 74.4% reporto
condiciones laborales desfavorables. En relacion con el rol y el desarrollo de
carrera, un 72.9% consideré estos aspectos como desafiantes, y para el 70.5%,
el contenido y las caracteristicas propias de su carrera resultaron problematicos.
Respecto al estrés laboral, se observdé que un 51.4% de los trabajadores
presentaba sintomas fisiologicos elevados, y un 45.7% manifestaba sintomas a
nivel emocional y cognitivo en el ambiente de trabajo. En base a estos hallazgos,
la conclusion del estudio estipulé que los factores psicosociales tienen un efecto

directo y significativo en la aparicion de estrés laboral entre los trabajadores (13).

SARSOSA, K. y CHARRIA, V. (Colombia - 2018), el estudio en cuestion se
centré en establecer la magnitud del estrés laboral que experimenta el personal
sanitario de cuatro centros de atencion médica de tercer nivel en la ciudad de
Cali, Colombia. Con el fin de lograr dicho propdsito, se adopté un enfoque
metodoldgico descriptivo de tipo transversal. Se emple6 como herramienta de
evaluacion la tercera version del cuestionario para la medicién del estrés,
elaborado por el Ministerio de Salud y Proteccion Social. Este instrumento se
administré6 a una muestra conformada por 595 participantes. Este colectivo
estaba formado por personales de la salud desempefiando roles asistenciales,
proporcionando asi atencién directa a pacientes en situaciones de alta
complejidad, incluyendo cirugia, hospitalizacion, urgencias y cuidados
intensivos. Los hallazgos de la investigacion sefialaron que el personal sanitario

de las mencionadas instituciones de salud de tercer nivel afronta un elevado nivel
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de estrés laboral, particularmente evidente en la manifestaciéon de sintomas
fisiolégicos y cognitivos. Como conclusion, se plantea que la alta frecuencia de
estrés laboral en los trabajadores del ambito sanitario podria estar asociada a
elementos tales como las demandas inherentes al rol desempefado, las
condiciones de trabajo y la constante exposicién a enfermedades infecciosas,
las cuales son caracteristicas comunes en el entorno de los establecimientos de
atencion meédica. Este estudio enfatiza la importancia de abordar estas
problematicas con el proposito de salvaguardar la salud mental y el bienestar de

los profesionales del campo sanitario (14).
Nacional

DIAZ, V. y SILVA, P. (Trujillo - 2023) la investigacion presentada buscaba
identificar la relacion existente entre los riesgos psicosociales y el nivel de estrés
laboral experimentado por los profesionales de enfermeria trabajando en el
centro quirargico de los Hospitales de Tercer Nivel MINSA en Trujillo durante el
periodo de 2022. Esta indagacion se desarrollé bajo el enfoque cuantitativo, con
un disefio que desplegaba un analisis descriptivo correlacional. El colectivo de
estudio se conformd por un total de 25 enfermeras, quienes fueron sujetas a dos
cuestionarios diferenciados con el propdsito de recoger los datos necesarios. A
través de estos instrumentos, los resultados obtenidos sugirieron que un 68% de
las enfermeras obtuvo calificaciones poco favorables y un 32% recibio
calificaciones desfavorables en relacion a los riesgos psicosociales que afectan
su salud. En lo que se refiere al estrés laboral, los datos mostraron que un 96%
de las enfermeras se encontraban en un nivel medio de estrés, mientras que un
4% se situaba en un nivel bajo. Ademas, la relacion entre los riesgos

psicosociales y el estrés laboral se analizé utilizando el coeficiente de correlacion
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de Spearman, que arrojé un resultado de Rho = 0.900. Este resultado sefiala una
relacion positiva muy elevada con un nivel de significancia menor al 1% (p <
0.01). Por tanto, los resultados obtenidos insindan una correlacion significativa
entre los riesgos psicosociales y el estrés laboral entre las enfermeras del centro
quirargico. Estos hallazgos enfatizan la necesidad de politicas y practicas que
disminuyan los riesgos psicosociales y manejen eficientemente el estrés laboral

en entornos sanitarios (15).

ACOSTA, N. (San Martin - 2022) el estudio propuesto tenia como finalidad
explorar la correlacion entre el riesgo psicosocial y el estrés laboral en el equipo
sanitario de la Microred Huimbayoc en el departamento de San Martin, durante
el periodo comprendido entre octubre y noviembre de 2021. Esta investigacion,
de naturaleza no experimental y de correlaciéon simple, se efectud a travées de
una muestra no aleatoria conformada integramente por el personal de salud que
presta sus servicios en dicha institucion. Para la recoleccion de datos, se recurrio
a la aplicacion de dos herramientas especificas: un cuestionario orientado a
identificar el riesgo psicosocial y otro destinado a evaluar el estrés laboral. Los
hallazgos de la investigacion sugirieron una robusta relacion entre ambas
variables, reflejada en un valor de 0.910. En cuanto al riesgo psicosocial, se
observo que los valores mas frecuentes correspondieron al rango intermedio,
alcanzando un 30.2%. Respecto a la segunda variable analizada, es decir, el
estrés laboral, se constatd que los intervalos mas comunmente encontrados
fueron los de baja intensidad, representando un 44.2% del total. De esta forma,
los resultados concluyentes permiten inferir que existe una relacion significativa
entre el riesgo psicosocial y el estrés laboral entre los trabajadores de la salud,

como lo indica un coeficiente de correlacion de Spearman (Rho) de 0.910. Estos
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hallazgos sugieren la necesidad de estrategias eficaces para gestionar estos

factores en el entorno laboral sanitario (16).

PARICAHUA, C. (Arequipa - 2021) la investigacion llevada a cabo buscaba
explorar los riesgos psicosociales vinculados al estrés laboral en los
profesionales sanitarios del Hospital Goyeneche, ubicado en Arequipa, durante
el afio 2021. La metodologia empleada fue de tipo descriptivo correlacional y se
realizé a través de un enfoque de corte transversal. La poblacion de estudio
comprendia a 110 enfermeros y 107 médicos, todos ellos miembros del personal
del Hospital Goyeneche que cumplian con los criterios preestablecidos de
inclusion. Los resultados obtenidos mostraron que el 78,34% de los
profesionales sanitarios en el Hospital Goyeneche presentaron riesgos
psicosociales de nivel medio. En cuanto al estrés laboral, se observd una
prevalencia del 100% entre el personal, con un 66,36% de ellos manifestando un
grado intermedio de estrés. En consecuencia, los hallazgos obtenidos
proporcionan evidencia concluyente de una relacion significativa entre los
riesgos psicosociales y el estrés laboral en el contexto de los profesionales de la
salud en el Hospital Goyeneche. Este vinculo se establece con un nivel de
significancia estadistica p= 0,03. Esta asociacion relevante sugiere la necesidad
de una intervencion y estrategias preventivas adecuadas para gestionar y reducir

el estrés laboral y los riesgos psicosociales en este contexto (17).

HANCCO, S. (Arequipa - 2021) la investigacion emprendida se centré en
elucidar la relaciéon entre los factores psicosociales y el estrés laboral en las
enfermeras que se graduaron en 2017 de la Universidad Nacional de San
Agustin de Arequipa. La investigacion se realizé durante el afio 2020, adoptando

un enfoque cuantitativo y un disefio descriptivo correlacional de tipo transversal,
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sin contar con un componente experimental. La recopilacion de datos se llevé a
cabo a través de un enfoque de encuesta, utilizando un cuestionario que incluia
datos demograficos. Los resultados derivados de esta investigacion mostraron
qgue el 82% del personal de enfermeria experimentaba un riesgo medio en
relacion con los factores psicosociales. En relacion al estrés laboral, se constaté
gue un 58% de las enfermeras tituladas manifestaba un nivel reducido de estrés.
Ademas, se obtuvo un valor de Rho=0.602, indicando una correlacion moderada
positiva entre ambas variables. Por ende, los resultados sugieren que los
factores psicosociales tienen implicaciones significativas en el nivel de estrés

laboral de estas profesionales del ambito de la salud (18).
2.2 Bases teodricas
2.2.1 Modelo Demanda-Control

El Modelo Demanda-Control, desarrollado por el sociélogo Robert
Karasek, es unateoria que explica como ciertas caracteristicas del trabajo
pueden afectar la salud mental y fisica de los trabajadores. Esta teoria se
basa en dos dimensiones principales: la "demanda” o carga de trabajo y

la "control" o capacidad de tomar decisiones en el trabajo (19).

La dimensién "demanda" se refiere a la cantidad de trabajo que se
requiere del trabajador, asi como a la complejidad y velocidad del trabajo.
Una alta demanda puede ser estresante para el trabajador, especialmente
Si No cuenta con los recursos y apoyos necesarios para realizar su trabajo
de manera efectiva. La falta de control también puede aumentar la carga
de trabajo percibida, ya que el trabajador no puede decidir cdmo y cuando
realiza su trabajo. La dimensién "control" se refiere a la autonomia y

capacidad de tomar decisiones en el trabajo. Si el trabajador tiene mas
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control sobre su trabajo, puede ajustar su carga de trabajo y tomar
decisiones que sean mas adecuadas para su situacion. La falta de control
puede llevar a la frustracion, el estrés y la sensacion de no tener el control

sobre la situacion (19).

En el modelo de Karasek, el estrés laboral surge cuando las demandas
del trabajo son altas y el trabajador no tiene suficiente control para
manejar esas demandas. Esto puede llevar a una serie de problemas de
salud mental y fisica, incluyendo la depresion, la ansiedad, el agotamiento
emocional, la tension muscular y la enfermedad cardiovascular. Los
riesgos psicosociales también estan estrechamente relacionados con el
modelo de Karasek. Los factores de riesgo psicosocial, como el acoso
laboral, la violencia en el trabajo, la falta de apoyo social y la falta de apoyo
en el trabajo, pueden aumentar la carga de trabajo percibida y disminuir
la capacidad de control del trabajador, lo que aumenta el riesgo de estrés

laboral (19).

El modelo de Karasek también considera la interaccion entre estos dos
factores y como influyen en la salud del trabajador. Segun Karasek,
cuando los trabajadores experimentan una alta demanda y un bajo
control, es decir, tienen un trabajo exigente pero poco control sobre cémo
realizarlo, estan en mayor riesgo de desarrollar problemas de salud fisicos
y psicolégicos, como estrés laboral, ansiedad y enfermedades
cardiovasculares. Ademas, el modelo de Karasek sugiere que la relacion
entre lademanda y el control en el trabajo no es lineal. Es decir, el impacto
del estrés laboral en la salud no se produce de manera uniforme, sino que

se acelera cuando la demanda supera cierto punto critico y el control es
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bajo. Por lo tanto, la combinacién de alta demanda y bajo control es un

factor de riesgo importante para la salud del trabajador (20).
2.2.2 Modelo de Desgaste

El Modelo de Desgaste (también conocido como Modelo Esfuerzo-
Recompensa) propuesto por Johannes Siegrist, se basa en la idea de que
el estrés en el trabajo se debe a un desequilibrio entre el esfuerzo que el
trabajador debe hacer y la recompensa que recibe a cambio. Segun
Siegrist, el esfuerzo se refiere a la cantidad de trabajo que se espera que
un trabajador realice y la cantidad de tiempo y energia que se requiere
para hacerlo. Por otro lado, la recompensa se refiere a la compensacion
gue el trabajador recibe por su esfuerzo, tanto en términos monetarios
como en términos de reconocimiento, estabilidad laboral y oportunidades
de desarrollo personal. Cuando la cantidad de esfuerzo supera la cantidad
de recompensa, se produce un desequilibrio que puede generar un estrés
laboral cronico. Siegrist también sefiala que las demandas en el trabajo y
el nivel de control que los trabajadores tienen sobre su trabajo son
importantes factores adicionales que pueden afectar el equilibrio entre

esfuerzo y recompensa (21).

Por ejemplo, si un trabajador tiene una gran cantidad de demandas
laborales pero poco control sobre su trabajo y recibe pocas recompensas,
es mas probable que experimente estrés laboral. Por el contrario, si un
trabajador tiene una gran cantidad de control sobre su trabajo, pero pocas
demandas laborales y pocas recompensas, es menos probable que

experimente estrés laboral.
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Los riesgos psicosociales asociados con el Modelo de Desgaste incluyen
el agotamiento emocional, la depresion, la ansiedad y el sindrome de
burnout. Los trabajadores que experimentan un desequilibrio en el
esfuerzo-recompensa en el trabajo también pueden tener una mayor
probabilidad de sufrir problemas de salud fisica, como enfermedades
cardiacas y trastornos musculo esqueléticos. Ademas, se enfoca en el
equilibrio entre el esfuerzo y la recompensa en el trabajo, asi como en la
influencia de las demandas laborales y el nivel de control que los
trabajadores tienen sobre su trabajo. Este modelo ha sido utilizado para
identificar y abordar los riesgos psicosociales y la presencia del estrés

laboral en el lugar de trabajo (22).

Ademas, el modelo de desgaste de Siegrist incluye la dimension de
recompensa, que se refiere a la percepcion de los trabajadores sobre la
justicia y equidad de las recompensas que reciben por su trabajo, como el
salario, el reconocimiento y las oportunidades de crecimiento. Cuando los
trabajadores perciben que las recompensas no son justas, esto puede
aumentar la sensacién de estrés laboral y contribuir a la aparicion de
riesgos psicosociales. Otro aspecto importante del modelo es la
interaccion entre las demandas del trabajo y el control que los
trabajadores tienen sobre su trabajo. Si los trabajadores tienen altas
demandas, pero también un alto nivel de control, es mas probable que se
sientan motivados y comprometidos con su trabajo. Sin embargo, si las
demandas son altas y el control es bajo, esto puede aumentar la

sensacion de estrés y los riesgos psicosociales (21).
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2.3

Marco conceptual
2.3.1 Riesgos psicosociales

Los riesgos psicosociales se identifican como aquellas particularidades
del empleo, del entorno laboral y de la estructura organizacional que
pueden incidir en la salud, el confort y la calidad de vida de los individuos.
En consecuencia, estos riesgos pueden ser el producto de elementos
psicologicos y sociales, como el estrés, la escasez de respaldo social, la
ausencia de autonomia y control en las funciones laborales, la violencia
en el ambiente de trabajo, la discriminacion y el hostigamiento laboral (23).
En contraposicion, pueden desencadenar consecuencias adversas en la
salud tanto fisica como psicolégica, ademas de repercutir en la eficacia
laboral y productividad. De ahi que resulte esencial que los empleadores
adopten estrategias para identificar y controlar los riesgos psicosociales
en el ambiente laboral. Estas estrategias podrian incluir la promocion de
un ambiente laboral seguro y propicio para la salud, la provision de
asistencia y recursos para gestionar el estrés, asi como la estimulaciéon de
una comunicacioén francay el respeto mutuo entre compafieros de trabajo

(24).

Por otro lado, estos aspectos pueden englobar una demanda laboral
exorbitante, la ausencia de autonomia o control en las tareas, la carencia
de apoyo social, asi como la indefinicion en las expectativas laborales.
Ademas, incorpora la exposicion a episodios de violencia, hostigamiento
laboral, discriminacién y distintas formas de maltrato en el entorno de
trabajo. Simultdneamente, estos factores pueden repercutir
negativamente en la salud, tanto fisica como mental, de los trabajadores.
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Esta situacion puede minar su habilidad para cumplir eficazmente con sus

responsabilidades y contribuir a la prosperidad de la organizacion (25).

Los factores psicosociales en el lugar de trabajo se refieren a las
condiciones laborales que pueden tener un impacto tanto positivo como
negativo en la salud de los trabajadores, dependiendo de cémo sean
valoradas por cada individuo, estos factores pueden ser percibidos como
situaciones inofensivas 0 no amenazantes, o bien como situaciones que
representan un riesgo fisico, psicoloégico y/o social, sin embargo, los
riesgos psicosociales siempre estan asociados con condiciones laborales
gue son percibidas como amenazantes o peligrosas y que resultan

dificiles de tolerar para la mayoria de las personas (26).

Para prevenir y manejar los riesgos psicosociales, es importante que los
empleadores tomen medidas como proporcionar capacitacion y recursos
para el manejo del estrés, garantizar la disponibilidad de recursos y apoyo
adecuados, y establecer politicas y procedimientos claros para manejar
situaciones dificiles en el lugar de trabajo, ademas, es importante
promover una cultura de bienestar en el lugar de trabajo que valore el

bienestar emocional y fisico (27).
2.3.1.1 Exigencias psicoldgicas

Las exigencias psicoldgicas en el trabajo se refieren a las demandas y
requisitos que implican la realizacion de actividades que requieren alta
atencion al detalle y una gran cantidad de trabajo repetitivo y rutinario,
cuando se suman a un alto nivel de carga laboral y una historia previa de
ausentismo, estas exigencias pueden dar lugar a una sobrecarga laboral

para los empleados que asumen la carga de trabajo del personal ausente,
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gue se caracteriza por la fatiga emocional, el desapego y la disminucion

del rendimiento laboral (28).

Es importante que las organizaciones tomen medidas para prevenir el
estrés laboral, por lo que puede incluir la implementacién de politicas y
practicas laborales que reduzcan la carga de trabajo y fomenten el apoyo
social y la autonomia en el trabajo, también es importante proporcionar
recursos y herramientas que ayuden a los empleados a manejar el estrés
y prevenir el agotamiento emocional, como programas de bienestar en el
lugar de trabajo y capacitacién en habilidades de gestion del tiempo y el
estrés, de esta manera, las organizaciones pueden mejorar el bienestar

de sus empleados y garantizar un desempefio 6ptimo en el trabajo (29).

Las exigencias psicoldgicas en el trabajo representan un importante factor
de riesgo laboral que puede presentarse en distintos ambitos, incluyendo
el trabajo docente, por lo que estas demandas incluyen requisitos
relacionados con la tranquilidad en el trabajo, la disponibilidad de tiempo,

y el uso de habilidades fisicas, cognitivas y emocionales (30).
2.3.1.2 Control sobre el trabajo

El control sobre el trabajo se conceptualiza como a la capacidad del
trabajador para influir en el contenido, la organizacion y la realizacién de
su trabajo, es decir, se trata del grado de autonomia y participacion que el
trabajador tiene en la toma de decisiones y en la planificacion y ejecucién
de sus tareas laborales (31). Es un factor importante en la salud
ocupacional y el bienestar del trabajador, ya que se ha demostrado que
los trabajadores que tienen un mayor control sobre su trabajo

experimentan menos estrés laboral, tienen una mayor satisfaccion laboral
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y estdn menos propensos a padecer enfermedades mentales y fisicas

relacionadas con el trabajo (32).

El control del trabajo se refiere a las caracteristicas del trabajo que
permiten a los empleados tener cierto grado de autonomia para decidir
coémo realizar sus tareas y tomar decisiones sobre el tiempo, lugar y
método de trabajo, asimismo, es un factor clave que influye en la salud y
bienestar de los trabajadores, ya que los trabajos con alta demanda y bajo
control se asocian con un mayor riesgo de enfermedad y estrés laboral,
mientras que los trabajos con baja demanda y alto control se relacionan

con una mejor salud y bienestar (33).

Existen dos aspectos importantes en relacion al control sobre el trabajo:
la influencia o autonomia y el desarrollo de capacidades, la autonomia
laboral se refiere a la capacidad que tiene el trabajador de influir en la
organizacion y realizacion de su trabajo, lo que le brinda la oportunidad de
tener un mayor control y participacion en la toma de decisiones, en
cambio, el desarrollo de capacidades hace referencia a la posibilidad de
adquirir nuevas habilidades y conocimientos a través de la realizacion de

tareas desafiantes y variadas (34).
2.3.1.3 Apoyo social

La evaluacion del apoyo social de los compafieros en el trabajo se refiere
a la ayuda y asistencia que se recibe de los colegas durante la realizacion
de tareas laborales, ya que el impacto positivo del apoyo social en la salud
de los trabajadores esta influenciado por las politicas de recursos
humanos y préacticas laborales adoptadas por la organizacién, por otro

lado la promocion de la colaboracién y el trabajo en equipo puede mejorar
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la salud y el bienestar de los trabajadores, mientras que la competitividad
y el trabajo individual pueden tener un efecto negativo en la salud de los
trabajadores, ademas, el apoyo social también puede influir en decisiones
importantes relacionadas con promociones, nombramientos, y asignacion

de tareas en el lugar de trabajo (35).

El apoyo social en el trabajo puede dividirse en dos tipos: apoyo de
compaferos y apoyo de superiores, por lo que el apoyo de comparieros
se refiere a la ayuda que los colegas pueden brindar para completar las
tareas de manera efectiva y satisfactoria, por otro lado, el apoyo de
superiores se brinda a través de informacion y ayuda adecuada y oportuna
para realizar el trabajo de manera efectiva, es importante destacar que el
apoyo social de los pares implica la disposicion de los colegas para brindar
ayuda en el momento oportuno, mientras que el apoyo social de los
superiores se refiere a la provision de informacion y apoyo completo y

oportuno por parte de los lideres del equipo o la organizacion (36).
2.3.1.4 Compensaciones en el trabajo

Son un conjunto de recompensas y reconocimientos que se otorgan de
manera explicita a los trabajadores por su desempefio laboral, y pueden
incluir aspectos como salarios, bonificaciones, prestaciones y beneficios,
estas compensaciones son fundamentales para satisfacer las
necesidades de los colaboradores y para atraer y retener el talento
necesario para el éxito de la empresa en el largo plazo, ademas, las
compensaciones pueden servir como una herramienta de
retroalimentacion para los trabajadores y como una forma de valoracién
de su trabajo y esfuerzo (35).
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Por otro lado, la relacion entre el esfuerzo invertido por los trabajadores
en su labor y las recompensas que reciben a cambio, incluyendo salarios,
beneficios, oportunidades de desarrollo profesional y reconocimiento,
ademds, la compensacion también puede incluir factores como la
estabilidad laboral y la presencia de cambios no deseados en el entorno
de trabajo, en este sentido, una adecuada compensacion es importante

para el bienestar laboral y el rendimiento del trabajador (37).
2.3.1.5 Doble presencia

Se define como la necesidad de conciliar el trabajo remunerado con las
responsabilidades del hogar suele ser poco saludable, ya que implica un
esfuerzo y tiempo adicional para abordar ambas tareas, por lo que, este
fenédmeno, conocido como doble trabajo, puede generar estrés y afectar
la salud y el bienestar de las personas., ademas, las mujeres suelen
enfrentar problemas de tiempo al tener que coordinar dos trabajos, ya que
ambos forman parte de la misma realidad social y pueden interferir en la

satisfaccion de las necesidades de uno u otro (38).

Por otro lado, se conceptualiza como la situacion en la que un trabajador
debe desempefar roles simultaneos en diferentes ambitos, como el
laboral y el familiar y doméstico, ya que cuanto mas elevados sean estos
roles, mayor sera el conflicto entre los requisitos profesionales y los
requisitos familiares, en el trabajo, no solo se trata de requisitos
cuantitativos como la organizacién, la duracion, la ampliacion o el cambio

de jornada, sino también del grado de autonomia (39).
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2.3.2 Estrés laboral

El estrés laboral se refiere a la respuesta fisioldgica y psicolégica del
cuerpo ante situaciones laborales que son percibidas como amenazantes,
desafiantes o desbordantes para la capacidad de afrontamiento del
individuo, por lo que puede ser causado por diversos factores, como altas
cargas de trabajo, falta de control en el trabajo, conflictos interpersonales,
falta de apoyo social, entre otros, asimismo, puede tener efectos
negativos en la salud fisica y mental de los trabajadores y en su

desempeiio laboral (40).

El concepto de estrés laboral se refiere a la reaccion fisica y emocional
gue experimenta un individuo frente a las demandas y presiones
presentes en el entorno de trabajo. Estas demandas pueden sobrepasar
la capacidad de afrontamiento de la persona, lo que genera un tipo de
estrés que puede ser originado por diversos factores, tales como la carga
excesiva de trabajo, la falta de autonomia en las tareas, los conflictos
interpersonales, la incertidumbre laboral y la ausencia de respaldo social

en el entorno laboral (41).

Por otro lado, los personales de salud experimentan tension fisica,
emocional y psicolégica debido a las demandas y presiones del trabajo en
el &mbito sanitario, asimismo, estan expuestos a situaciones estresantes,
como largas horas de trabajo, carga emocional elevada, trato con
pacientes criticos, toma de decisiones complejas y la necesidad de
mantener altos niveles de rendimiento, sin embargo pueden tener efectos
negativos en su salud fisica y mental, en su calidad de vida y en la calidad
de atencién que brindan a los pacientes (42).
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El estrés laboral es una condicion que puede afectar la salud fisica y
mental de los trabajadores, pero a menudo no se detecta de inmediato,
teniendo como sintomas como: cansancio, aburrimiento y disminucion del
rendimiento, lo que puede afectar la calidad del trabajo y la capacidad del
trabajador para realizar sus tareas de manera efectiva, sin embargo, se
tienen factores estresantes en el entorno laboral que pueden tener un
impacto negativo y desencadenar esta condicién, por lo que es importante
gue los empleadores tomen medidas para reducir el estrés en el trabajo y

fomentar un ambiente laboral saludable (43).
2.3.2.1 Desgaste emocional

El desgaste emocional es la sensacion de disminucion de energia y de
desgaste emocional y fisico que puede ser experimentado por una
persona en el ambito laboral o personal, este sentimiento a menudo se
acompafa de una sensacion de frustracion y fracaso, lo que puede afectar
negativamente la salud mental y fisica de la persona que lo experimenta

(44).

El cansancio emocional se caracteriza por la pérdida de energia, el
desgaste fisico y psicolégico, la fatiga y la sensaciéon de agotamiento
general, por lo que estos sintomas somaticos y psicolégicos pueden hacer
gue la persona se sienta incapaz de realizar las actividades académicas
pendientes (45). Por otro lado, estd asociado positivamente con la
ansiedad, la depresion, el estrés académico, la ansiedad ante las
evaluaciones, la autocritica excesiva, la rumiacion, la catastrofizacién y la

ideacion suicida (46).
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2.3.2.2 Insatisfaccion por la retribucion recibida

La insatisfaccion por la retribucion recibida es el nivel de incomodidad que
experimenta un trabajador en relacion con su trabajo, por lo que el
malestar suele estar relacionado con factores organizacionales o
psicosociales, como un salario insuficiente, falta de responsabilidades,
relaciones laborales conflictivas, tareas repetitivas, presion del tiempo,
falta de oportunidades de ascenso, falta de participacion en la toma de
decisiones y la inestabilidad laboral, sin embargo, las caracteristicas
individuales del trabajador también influyen en la aparicion del malestar,
no todos los trabajadores reaccionan de la misma manera ante una misma

situacion (47).

Por otro lado, se produce cuando hay una falta de correspondencia entre
las necesidades y expectativas del trabajador y lo que puede obtener de
su trabajo, esta discrepancia puede ser en términos de habilidades
requeridas para el trabajo versus habilidades del trabajador, o entre las
recompensas que ofrece el trabajo y los valores y necesidades del

individuo (48).
2.3.2.3 Insatisfaccion por las condiciones laborales

La insatisfaccion por condiciones laborales es la percepcion negativa que
tiene un trabajador sobre los aspectos relacionados con su trabajo, como
pueden ser el salario, las horas de trabajo, el ambiente laboral, la carga
de trabajo, la falta de reconocimiento o promocion, entre otros, esta
relacionada con el incumplimiento de las expectativas que el trabajador

tenia en cuanto a su trabajo, y puede provocar malestar, desmotivacion,
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disminucion del rendimiento y otros problemas en el ambito laboral y

personal del trabajador (49).

La insatisfaccién por condiciones laborales es la percepcién del trabajador
de que su trabajo no cumple con sus expectativas en cuanto a aspectos
como el salario, la carga de trabajo, el ambiente laboral, la seguridad en
el trabajo, las oportunidades de desarrollo profesional, entre otros, esta
insatisfaccion puede ser causada por una variedad de factores,
incluyendo la falta de reconocimiento por el trabajo realizado, la falta de
apoyo emocional y/o fisico por parte de los compafieros y superiores, la
falta de equilibrio entre la vida laboral y personal, y el sentimiento de

injusticia en las politicas y practicas de la empresa (50).
2.3.24 Falta de motivacion para el desempeiio

La falta de motivacion para el desempefio se refiere a la ausencia de
interés, entusiasmo o compromiso por parte del trabajador para realizar
sus tareas y cumplir con sus responsabilidades laborales, esta
relacionada con la falta de desafios o recompensas en el trabajo, la
monotonia de las tareas, el ambiente laboral poco estimulante o la falta

de claridad en los objetivos y expectativas de la empresa (51).

La falta de motivacién para el desempefio es un estado psicoldgico en el
cual una persona carece de la motivacién necesaria para realizar sus
tareas y responsabilidades laborales de manera efectiva y eficiente, esta
relacionada con la falta de interés en el trabajo, la falta de sentido de
propésito, la falta de satisfaccion con los resultados obtenidos, el
aburrimiento y la monotonia en el trabajo, la falta de apoyo y

reconocimiento, entre otros factores (52).
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2.4

2.3.25 Exceso de demandas laborales

El exceso de demandas laborales es la sobrecarga de trabajo que
experimenta un trabajador, tanto en cantidad como en complejidad, lo que
puede generar una sensacién de desbordamiento y dificultad para cumplir
con las tareas asignadas en el tiempo estipulado, ademas, puede
conllevar a la necesidad de trabajar horas extras y a menudo reducir el
tiempo disponible para actividades fuera del trabajo, o que puede afectar

la calidad de vida y la salud del trabajador (40).

El exceso de demandas laborales es la situacion en la que los
trabajadores se enfrentan a una carga de trabajo excesiva, que supera
sus capacidades fisicas y/o mentales, por lo que puede generar estrés,
agotamiento emocional, ansiedad, falta de concentracion y otros
problemas de salud. Ademas, también puede provocar errores y

disminucién en la calidad del trabajo realizado (53).
Definicion de términos béasicos

a) Desempefio laboral: Se entiende como el desempefio que los
trabajadores estan persiguiendo con las metas establecidas y logrando
las metas a través de estrategias establecidas (35).

b) Condiciones laborales: Las condiciones laborales se refieren al
conjunto de factores que influyen en el ambiente de trabajo como la
remuneracion, la carga horaria, el ambiente fisico y social (48).

c) Condiciones fisicas: Es el conjunto de circunstancias y factores
fisicos que influyen en el entorno en el que se lleva a cabo una

actividad laboral, como son: la iluminacién, la temperatura, la
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d)

f)

g9)

ventilacion, el ruido, la humedad, la ergonomia, entre otros factores
gue afectan la calidad del ambiente fisico de trabajo, etc (28).
Condiciones psicoldgicas: Es el conjunto de factores que afectan la
salud mental y emocional de los trabajadores en su ambiente de
trabajo como son: la presion laboral, la falta de apoyo y
reconocimiento, el acoso laboral, la discriminacién, entre otros (31).
Condiciones sociales: Es el conjunto de factores que influyen en la
relacion y el entorno social de los trabajadores en su lugar de trabajo
estos incluyen el ambiente laboral, las relaciones interpersonales entre
colegas, entre otros (32).

Competencia profesional: Es la capacidad de una persona para
realizar tareas especificas de manera efectiva y eficiente, en un
entorno de trabajo determinado, se basa en la combinacion de
conocimientos, habilidades, entre otros (39).

Motivacion profesional: Es el conjunto de factores que impulsan a
estos profesionales a buscar el éxito y la satisfaccion en su trabajo, a
comprometerse con su profesibn y a mantener un alto nivel de
dedicacion en su labor diaria, desarrollo personal en su carrera, el
reconocimiento y recompensas laborales, la relacidon con los pacientes

y la colaboracion con otros profesionales de la salud, entre otros (42).
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3.1

1. HIPOTESIS Y VARIABLES
Hipoétesis
General

- Existe relacion significativa entre los riesgos psicosociales y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del

Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023
Especificos

- Existe relacién significativa entre las exigencias psicoldgicas y el
estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de
emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac
2023

- Existe relacion significativa entre el control sobre el trabajo y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del
Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

- Existe relacion significativa entre el apoyo social y el estrés laboral en
el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital
Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

- Existe relacion significativa entre las compensaciones en el trabajo y
el estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de
emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac
2023

- Existe relacion significativa entre la doble presencia y el estrés laboral
en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital

Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023
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3.2 Operacionalizaciéon de variable
Variables Definicién Definicién Dimensiones Indicadores Escala de
conceptual operacional medicion
Riesgos Los riesgos La variable se Exigencias - Demandas cuantitativas Riesgo
psicosociales | psicosociales son operacionalizar4 | psicolbgicas - Demandas emocionales Bajo
condiciones de en base al - Ritmo laboral (20 — 47)
trabajo que, una cuestionario Control sobre el - Impacto en el trabajo
vez valoradas por | SUSESO-ISTAS | trabajo - Oportunidades de crecimiento Riesgo
una persona, 21 que - Autonomia en la gestion del Medio
pueden tener un contempla 5 tiempo (48 —=73)
impacto positivo o | dimensiones: - Significado del trabajo
negativo en la (Exigencias Apoyo social - Claridad de funciones Riesgo
salud, segun la psicologicas; - Conflicto de roles Alto
valoracion e control sobre el - Calidad de las relaciones (74 - 100)

importancia que la
persona le dé a
esta situacion (26).

trabajo: apoyo
social;
compensaciones
en el trabajo y
doble presencia)

interpersonales
- Calidad del liderazgo

Compensaciones
en el trabajo

- Incertidumbre laboral
- Valoracion y reconocimiento

Doble presencia

- Preocupacion por
responsabilidades domésticas
- Sobrecarga de tareas

domésticas
Estrés El estrés laboral se | La variable estrés | Desgaste - Agotamiento Estrés Bajo
laboral refiere a la | laboral se | emocional - Enojo (38 — 89)
respuesta operacionaliza en - Evasion
fisiol6gica y |5 dimensiones | Insatisfaccion por | - Retribucién no equitativa Estrés Medio
psicologica del | (Desgaste la retribucion - Indiferencia de los superiores (90 — 139)
cuerpo ante | emocional, recibida - Desanimo para mejorar
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situaciones
laborales que son
percibidas  como
amenazantes,
desafiantes o]
desbordantes para
la capacidad de
afrontamiento  del
individuo (40).

insatisfaccion por
la retribucion
recibida, falta de
motivacion para
el desempefio,
insatisfaccion por
las condiciones
laborales, exceso
de demandas
laborales y
satisfaccion con
la participacion)

Insatisfaccién por

- Valoracion de las condiciones

las condiciones - Desanimo

laborales

Falta de - Abandono

motivacion para el | - Frustracion

desempefo - Insatisfaccion

Exceso de - Sobrecarga laboral
demandas - Falta de concentracion
laborales

Demeérito - Impotencia

profesional - Falta de reconocimiento

Estrés Alto
(140 — 190)
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4.1

IV. METODOLOGIA DEL PROYECTO

Disefio metodoldgico

El tipo de investigacion es aplicada, es una modalidad que se lleva a cabo
para solucionar un problema especifico del mundo real, es decir, que tiene
un objetivo practico, en el cual se parte de una teoria, pero la finalidad es

aplicarla para resolver una situacion real (58).

El enfoque es cuantitativo, el cual se caracteriza por el uso de métodos y
técnicas estadisticas para el analisis de datos, y busca obtener resultados

gue sean generalizables a una poblacion mas amplia (59).

El nivel es correlacional, su proposito es analizar la relacion existente
entre dos o0 mas \variables. Esta aproximacion contribuye
significativamente a la comprension de la interaccion entre las variables y

a la prediccién de dichas relaciones (60).

El disefio es no experimental, en este disefio, el investigador no tiene
control directo sobre las variables independientes, ya que no hay

manipulacion directa de las mismas (60).

Ademas, es de corte transversal, en este disefio se recoge informacion en

un solo momento en el tiempo.
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4.2

4.3

Donde:

M = Muestra

O1 = Observacion de la V1
O2 = Observacion de la V2

r = Relacion entre dichas variables
Método de investigacion

El método es hipotético - deductivo, se basa en la creacion de hipétesis,
gue son explicaciones tentativas de los fendmenos observados, seguido

de pruebas empiricas para confirmar o refutar la hipotesis (61).
Poblacién y muestra

La poblacién de interés para esta investigacion estuvo integrada por un
total de 62 enfermeras que desempefian sus labores en el servicio de
emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas. La muestra de la
investigacion se conformd mediante un enfoque de censal, es decir, se
incluy6 a todas las enfermeras de la poblacion, en consecuencia, se
trabajé con la totalidad de la poblacion censada (n=54), siendo este el
tamafo final de la muestra. Cabe destacar que, en el marco de una
muestra censal, todas las unidades de investigacion son consideradas
como muestra, lo que en este caso implica que el tamafio de la muestra

coincide con el tamafio de la poblacion (58).
Criterios de inclusion:

- Ser enfermeray ejercer su labor en el servicio de emergencia.
- Haber aceptado participar voluntariamente en el estudio.
- Haber firmado el consentimiento informado para participar en el

estudio.
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4.4

4.5

Criterios de exclusion:

No estar actualmente empleada o no desempefiar su labor en el

servicio de emergencia

- Presentar dificultades comunicativas, cognitivas o de salud que
puedan impedir su participacion efectiva en el estudio.

- No estar dispuesta o0 no poder dar su consentimiento informado
para participar en el estudio.

- Enfermeras que estan de baja o licencia durante el periodo de

recoleccion de datos.
Lugar de estudio y periodo desarrollado

El estudio se desarrollara en el Hospital Sub Regional de Andahuaylas,
ubicado en el Jiron Hugo Pesce , en el Distrito y Provincia de

Andahuaylas, durante el primer semestre del 2023.
Técnicas e instrumentos para la recolecciéon de lainformacion

Técnica: La estrategia utilizada en este estudio se baso6 en la técnica de
encuesta, la cual se caracteriza por la recoleccion de informacion
proveniente de una muestra representativa de participantes mediante el

uso de cuestionarios u otros métodos de interrogacién (60).

Instrumento: Se empled un instrumento en forma de cuestionario, el cual
consiste en un conjunto estructurado de interrogantes elaborado con el fin
de obtener la informacion requerida y lograr los objetivos establecidos

dentro del proyecto de investigacion (63).

A. Riesgos psicosociales: Se us6 el cuestionario SUSESO-ISTAS 21,

este es un instrumento que mide los riesgos psicosociales en el ambiente
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de trabajo. Es un instrumento que fue validado y estandarizado en Chile
Saavedra et al. (64), que fue adaptado a la realidad en Peru por Abanto
(65). En este estudio se usard SUSESO-ISTAS 21 version breve que
consta de 20 items divididos en 5 dimensiones: Exigencias psicoldgicas
(5 items); Control sobre el trabajo (5 items); Apoyo social (5 items);

Compensaciones en el trabajo (3 items); Doble presencia (2 items).

Validez y confiabilidad: El instrumento SUSESO ISTAS 21 version breve
fue validado en trabajadores de hospitales publicos por los investigadores
Mendoza y Moyano (66). En términos de confiabilidad, el analisis de
consistencia interna revel6 un coeficiente alfa global de 0.758,
considerado como adecuado. Ademas, Abanto (65) también evalud la
confiabilidad del cuestionario utilizando la prueba del Coeficiente Alfa de
Cronbach, obteniendo un valor de 0.857, lo cual indica una confiabilidad
sélida. Por lo tanto, se puede concluir de manera contundente que el

cuestionario es confiable.

Baremos

Bajo Medio Alto
Exigencias psicolégicas 5-11 12-18 19-25
Control sobre el trabajo 5-11 12-18 19-25
Apoyo social 5-11 12-18 19-25
Compensaciones en el
trabajo 3-6 7-1 12-15
Doble presencia 2-4 5-7 8-10
Riesgos psicosociales 20 - 46 47 -73 74 - 100

B. Estrés laboral: El cuestionario de estrés laboral es un instrumento
elaborado por Hernandez, Ortega y Reidl (67) en 2012 y adaptado por

Abanto (65). Consta de 38 items, que los sujetos de la muestra responden
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en una escala de 5 niveles que van desde "Siempre" con un valor de 5
hasta "Nunca" con un valor de 1. El cuestionario se compone de 6
dimensiones que miden diferentes aspectos del estrés laboral: Desgaste
emocional con 11 items, insatisfacciéon por la retribucién recibida con 6
items, falta de motivacion para el desempefio con 5 items, insatisfacciéon
por las condiciones laborales con 6 items, exceso de demandas laborales

con 6 items y satisfaccion con la participaciéon con 4 items.

Validez y confiabilidad: El andlisis realizado por Abanto (65) evalud la
validez de contenido del estudio mediante la opinion de tres especialistas,
guienes consideraron que el cuestionario fue adecuado y aplicable. Por
otro lado, la confiabilidad fue establecida por Abanto (65) mediante el
célculo del Coeficiente Alfa de Cronbach. Esto se llevo a cabo después de
aplicar el cuestionario a una muestra piloto compuesta por 20
participantes. Los resultados arrojaron un valor de 0.870, lo que nos lleva

a concluir que el cuestionario evaluado es confiable.

Baremos

f)esgaste emocional 11-25 26-40 41-55
Insatisfaccién por la retribucién recibida 6 - 13 14 - 22 23 -30
Insatisfaccion por las condiciones

laborales

Falta de motivacién para el desempefio 6 — 13 14 - 22 23-30
Exceso de demandas laborales 6-13 14 - 22 23-30
Demeérito profesional 4-8 9-15 16 - 20
Estrés laboral 38-88 89-139 140-190

56



4.6

4.7

Analisis y procesamiento de datos

Antes de proceder con la recoleccidén de datos, se present6é al Hospital
Sub Regional de Andahuaylas una carta de autorizacién para acceder a
la informacién de los participantes. Una vez obtenida la aprobacién
correspondiente, se llevo a cabo la recopilacion de datos de manera
presencial, mediante el uso de cuestionarios impresos. Posteriormente,
los datos fueron codificados numéricamente y exportados a una base de
datos en Excel para su analisis posterior utilizando el software estadistico
SPSS versidon 25.0. En el cual se desarrollo las tablas de frecuencia y

contingencia, asi como la prueba de hipotesis.

Con el fin de determinar si los datos seguian una distribucién paramétrica
0 no parameétrica, se llevo a cabo una prueba de normalidad utilizando el
estadistico de Kolmogorov-Smirnov en el mismo software, en vista de la
muestra de estudio fue 62 enfermeras. Para obtener la informacion
respecto a la variable riesgos psicosociales, estrés laboral y sus
dimensiones, asi como las tablas relacionales se elaboraron tablas de
distribucion de frecuencias y contingencia, utilizando las escalas de

clasificacion correspondientes a cada variable.
Aspectos éticos en investigacion

Seleccién de participantes: La eleccion de los individuos que
participaron en el estudio fue realizada de manera equitativa y imparcial,
sin incurrir en ningun tipo de discriminacion basada en variables como el
género, la edad, la etnia, la afiliacion religiosa, la orientacion sexual u otros

elementos similares.
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Proteccion de la seguridad: Fue importante que se tomen medidas para
garantizar la seguridad de los participantes durante la investigacion y que

se minimicen los riesgos y posibles efectos adversos.

Confidencialidad: Los participantes fueron explicados sobre la
confidencialidad en el que detall6 como se protegera su privacidad y la
confidencialidad de los datos recolectados. Ademas, ninguna enfermera
gue participd en el estudio mostré una credencial de identificacion para

proteger su identidad.

Consentimiento informado: Los participantes recibieron una
informacion clara y detallada sobre el propoésito de la investigacion, las
actividades que se llevaron a cabo y los posibles riesgos y beneficios.
Ademas, se otorgé un consentimiento informado de manera libre y

voluntaria.
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V. RESULTADOS

5.1 Resultados descriptivos

Tabla 1. Nivel de los riesgos psicosociales en el profesional de enfermeria en

el servicio de emergencia

Riesgos psicosociales Frecuencia Porcentaje
Bajo 0 0.0%
Medio 38 70.4%
Alto 16 29.6%
Total 54 100.0%

Figura 1. Nivel de los riesgos psicosociales en el profesional de enfermeria
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De latablay figura 1 se observa que el 70.4% de los profesionales de enfermeria
sostuvieron presentar riesgos psicosociales en un nivel medio y el 29.6%
opinaron que se presentan en un nivel alto. Estos resultados muestran que la
mayoria en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia tienen un

nivel de riesgos psicosociales medio.
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Tabla 2. Nivel de exigencias psicologicas en el profesional de enfermeria en el

servicio de emergencia

Exigencias psicoldgicas Frecuencia Porcentaje
Bajo 6 11.1%
Medio 35 64.8%
Alto 13 24.1%
Total 54 100.0%

Figura 2. Nivel de exigencias psicologicas en el profesional de enfermeria
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De la tabla y figura 2 se observa que, de un total de 54 prefesiénales de
enfermeria evaluados, el 64.8% de los profesionales manifestaron que las
exigencias psicoldgicas se presentan en niveles medios, mientras que el 24.1%

describieron que son altos las exigencias y solo el 11.1% opinaron que es bajo.
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Tabla 3. Nivel de control sobre el trabajo en el profesional de enfermeria en el

servicio de emergencia

Control sobre el trabajo Frecuencia Porcentaje
Bajo 0.0%
Medio 32 59.3%
Alto 22 40.7%
Total 54 100.0%

Figura 3. Nivel de control sobre el trabajo en el profesional de enfermeria
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De la tabla y figura 3 se observa que, de un total de 54 profesionales de

enfermeria evaluados, el 59.3% de los profesionales tienen un nivel de control

sobre su trabajo en un nivel medio, mientras que el 40.7% indicaron tener control

sobre su trabajo en un nivel alto.
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Tabla 4. Nivel de apoyo social en el profesional de enfermeria en el servicio de

emergencia
Apoyo social Frecuencia Porcentaje
Bajo 0 0.0%
Medio 30 55.6%
Alto 24 44.4%
Total 54 100.0%
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Figura 4. Nivel de apoyo social en el profesional de enfermeria
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De la tabla y figura 4 se observa que, de un total de 54 profesionales de

enfermeria evaluados, el 55.6% manifestd que el apoyo social por parte de sus

colegas de trabajo es medio, por otro lado, el 44.4% indican que este apoyo es

alto.
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Tabla 5. Nivel de compensaciones en el trabajo en el profesional de enfermeria

en el servicio de emergencia

Compensaciones en el trabajo

Frecuencia Porcentaje

Bajo 7 13.0%
Medio 31 57.4%
Alto 16 29.6%
Total 54 100.0%

Figura 5. Nivel de compensaciones en el trabajo en el profesional de
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De la tabla y figura 5 se observa que, de un total de 54 profesionales de

enfermeria evaluados, el 57.4% indican que la compensacion en el trabajo es

medio, el 29.6% opino que esta compensacion si se encuentra en un nivel alto y

por ultimo, el 13.0% indicaron que la compensacion es baja.
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Tabla 6. Nivel de doble presencia en el profesional de enfermeria en el servicio

de emergencia

Doble presencia Frecuencia Porcentaje
Bajo 30 55.6%
Medio 23 42.6%
Alto 1 1.9%
Total 54 100.0%

Figura 6. Nivel de doble presencia en el profesional de enfermeria
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De la tabla y figura 6 se observa que, de un total de 54 profesionales de
enfermeria evaluados, el 55.6% opinaron que la doble presencia en el ambito
laboral es baja, el 42.6% indicaron que se encuentra en un nivel medio y solo el

1.9% tiene alta doble presencia.
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Tabla 7. Nivel de estrés laboral en el profesional de enfermeria en el servicio

de emergencia

Estrés laboral Frecuencia Porcentaje
Bajo 5 9.3%
Medio 35 64.8%
Alto 14 25.9%
Total 54 100.0%

Figura 7. Nivel de estrés laboral en el profesional de enfermeria
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De la tabla y figura 7 se observa que, de un total de 54 profesionales de
enfermeria evaluados, el 64.8% indicaron tener estrés laboral un nivel medio, el

25.9% en un nivel alto y solo el 9.3% presentaron bajo estrés laboral.
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Tabla 8. Nivel de desgaste emocional en el profesional de enfermeria d en el

servicio de emergencia

Desgaste emocional Frecuencia Porcentaje
Bajo 16.7%
Medio 81.5%
Alto 1.9%
Total 100.0%

Figura 8. Nivel de desgaste emocional de los personales de la salud
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De la tabla y figura 8 se observa que, de un total de 54 profesionales de

enfermeria evaluados, el 81.5% presentan un nivel de desgaste emocional

medio, el 16.7% presentan un nivel de desgaste emocional bajo, y el 1.9%

presentan un nivel de desgaste emocional alto.
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Tabla 9. Nivel de insatisfaccion por la retribucion recibida en el profesional de

enfermeria del servicio de emergencia

Insatisfaccién por la retribucion recibida Frecuencia Porcentaje
Bajo 1 1.9%
Medio 20 37.0%
Alto 33 61.1%
Total 54 100.0%

Figura 9. Nivel de insatisfaccion por la retribucion recibida en el profesional de

enfermeria

70

Porcentaje
N w iy al (o))
o o o o o

[EnY
o

Bajo Medio Alto
Insatisfaccion por la retribucion recibida

o

De la tabla y figura 9 se observa que de un total de 54 profesional de enfermeria
evaluados que el 61.1% mostraron insatisfaccién por la retribucion recibida en

un nivel alto, el 37.0% en un nivel medio y el 1.9% en un nivel bajo.
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Tabla 10. Nivel de insatisfaccion por las condiciones laborales en el profesional

de enfermeria en el servicio de emergencia

Insatisfaccion por las condiciones laborales Frecuencia Porcentaje

Bajo 21 38.9%
Medio 25 46.3%
Alto 8 14.8%
Total 54 100.0%

Figura 10. Nivel de insatisfaccion por las condiciones laborales en el

profesional de enfermeria
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De latablay figura 10 se observa que de un total de 54 profesional de enfermeria
evaluados que el 46.3% presento insatisfaccion por las condiciones laborales en
un nivel medio, el 38.9% presentd un nivel bajo, y el 14.8% presentd un nivel

alto.
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Tabla 11. Nivel de falta de motivacion para el desempefio en el profesional de

enfermeria del servicio de emergencia

Falta de motivacion para el desempefio Frecuencia Porcentaje
Bajo 7 13.0%
Medio 30 55.6%
Alto 17 31.5%
Total 54 100.0%

Figura 11. Nivel de falta de motivacion para el desempefio en el profesional de

enfermeria
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De la tabla y figura 11 se observa que, de un total de 54 profesionales de
enfermeria evaluados, el 55.6% manifestaron tener falta de motivacién para el
desempefio en un nivel medio, el 31.5% lo perciben en un nivel alto y el 13.0%

en un nivel bajo.
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Tabla 12. Nivel de exceso de demandas laborales en el profesional de

enfermeria del servicio de emergencia

Exceso de demandas laborales Frecuencia Porcentaje
Bajo 15 27.8%
Medio 27 50.0%
Alto 12 22.2%
Total 54 100.0%

Figura 12. Nivel de exceso de demandas laborales en el profesional de

enfermeria
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De latablay figura 12 se observa que de un total de 54 profesional de enfermeria
evaluados que el 50.0% tienen un nivel de exceso de demandas laborales medio,
el 27.8% tienen un nivel de exceso de demandas laborales bajo, y el 22.2% tiene

un nivel de exceso de demandas laborales alto.
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Tabla 13. Nivel de demérito profesional en el profesional de enfermeria del

servicio de emergencia

Demérito profesional Frecuencia Porcentaje
Bajo 9.3%
Medio 46.3%
Alto 44.4%
Total 100.0%

Figura 13. Nivel de demérito profesional en el profesional de enfermeria
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De latablay figura 13 se observa que de un total de 54 profesional de enfermeria

evaluados que el 46.3% presentaron un nivel de demérito profesional medio, el

44.4% presentaron un nivel de demérito profesional alto y el 9.3% presentaron

un nivel de demérito profesional bajo.
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5.2

Resultados inferenciales

Tabla 14. Riesgos psicosociales y estrés laboral en el profesional de enfermeria

Riesgos psicosociales

Medio Alto Total
Bajo fi 3 2 5
% 5.6% 3.7% 9.3%
Estrés Medio fi 31 4 35
laboral % 57.4% 7.4% 64.8%
Alto fi 4 10 14
% 7.4% 18.5% 25.9%
Total fi 38 16 54
% 70.4% 29.6% 100.0%

Figura 14. Riesgos psicosociales y estrés laboral en el profesional de enfermeria
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En la tabla y figura 14 se evidencia que del 100,00% (54) en el profesional de

enfermeria del servicio de emergencia, el 57.4% experimentaron un nivel medio

de riesgos psicosociales y un nivel medio de estrés laboral, el 18.5%

experimentaron un nivel alto de riesgos psicosociales y un nivel alto de estrés

laboral y el 7.4% experimentaron un nivel alto de riesgos psicosociales y un nivel

medio de estrés laboral, mismo porcentaje experimentaron un nivel medio de

riesgos psicosociales y un nivel alto de estrés laboral.
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Tabla 15. Exigencias psicologicas y estrés laboral en el profesional de

enfermeria
Exigencias psicoldgicas

Bajo Medio Alto Total

Bajo fi 0 5 0 5
% 0.0% 9.3% 0.0% 9.3%

Estrés Medio fi 5 24 6 35
laboral % 9.3% 44.4% 11.1% 64.8%

Alto fi 1 6 7 14
% 1.9% 11.1% 13.0% 25.9%

fi 6 35 13 54

Total

% 11.1% 64.8% 24.1% 100.0%

Figura 15. Exigencias psicolégicas y estrés laboral en el profesional de

enfermeria.
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En la tabla y figura 15 se evidencia que del 100,00% (54) en el profesional de
enfermeria del servicio de emergencia, el 44.4% de los profesionales
encuestados tienen un nivel medio de exigencias psicologicas y estrés laboral
medio, seguido del 13.0% que tienen un nivel alto de exigencias y estrés laboral
alto, en cambio el 11.1% que tienen un nivel medio de exigencias psicolégicas y

estrés laboral alto.

73



Tabla 16. Control sobre el trabajo y estrés laboral en el profesional de

enfermeria.
Control sobre el trabajo Total
Medio Alto
Bajo fi 3 2 5
% 5.6% 3.7% 9.3%
Estrés Medio fi 21 14 35
laboral % 38.9% 25.9% 64.8%
Alto fi 8 6 14
% 14.8% 11.1% 25.9%
Total fi 32 22 54
% 59.3% 40.7% 100.0%

Figura 16. Control sobre el trabajo y estrés laboral en el profesional de

enfermeria .
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En la tabla y figura 16 se evidencia que del 100,00% (54) en el profesional de
enfermeria del servicio de emergencia, el 38.9% de los profesionales
encuestados tienen un nivel medio de control sobre el trabajo y estrés laboral
medio, seguido del 25.9% que tienen un nivel medio de control y estrés laboral
alto y el 14.8% que tienen un nivel alto de control sobre el trabajo y estrés laboral

medio.
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Tabla 17. Apoyo social y estrés laboral en el profesional de enfermeria

Apoyo social Total
Medio Alto
Bajo fi 2 3 5
% 3.7% 5.6% 9.3%
Estrés Medio fi 22 13 35
laboral % 40.7% 24.1% 64.8%
Alto fi 6 8 14
% 11.1% 14.8% 25.9%
Total fi 30 24 54
% 55.6% 44.4% 100.0%

Figura 17. Apoyo social y estrés laboral en el profesional de enfermeria
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En la tabla y figura 17 se evidencia que del 100,00% (54) en el profesional de
enfermeria del servicio de emergencia, el 40.7% de los profesionales
encuestados tienen un nivel medio de apoyo social y estrés laboral medio,
seguido del 24.1% que tienen un nivel medio de apoyo social y estrés laboral
alto, mientras que el 14.8% tienen un nivel alto de apoyo social y estrés laboral

alto.
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Tabla 18. Compensaciones en el trabajo y estrés laboral en el profesional de

enfermeria
Compensaciones en el trabajo
. . Total
Bajo Medio Alto

Baio fi 0 3 2 5
J % 0.0% 5.6% 3.7% 9.3%

Estrés Medio fi 6 21 8 35
laboral % 11.1% 38.9% 14.8% 64.8%

Alto fi 1 7 6 14
% 1.9% 13.0% 11.1% 25.9%

fi 7 31 16 54

Total

% 13.0% 57.4% 29.6% 100.0%

Figura 18. Compensaciones en el trabajo y estrés laboral en el profesional de

enfermeria
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En la tabla y figura 18 se evidencia que del 100,00% (54) en el profesional de
enfermeria de emergencia, el 38.9% de los profesionales encuestados opinaron
gue las compensaciones en el trabajo se presentan en un nivel medio y por lo
gue presentaron estrés laboral medio, seguido del 14.8% que valoran la
compensacion en un nivel medio y su estrés laboral en un nivel alto y el 13.0%
opinaron que las compensaciones son altas, sin embargo, su estrés laboral es

medio.
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Tabla 19. Doble presencia y estrés laboral en el profesional de enfermeria

Doble presencia

Bajo Medio Alto Total
Bajo fi 4 1 0 5
% 7.4% 1.9% 0.0% 9.3%
Estrés Medio fi 21 13 1 35
laboral % 38.9% 24.1% 1.9% 64.8%
Alto fi 5 9 0 14
% 9.3% 16.7% 0.0% 25.9%
fi 30 23 1 54

Total %  556%  426%  1.9%  100.0%

Figura 19. Doble presencia y estrés laboral en el profesional de enfermeria
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En la tabla y figura 19 se evidencia que del 100,00% (54) en el profesional de

enfermeria del servicio de emergencia, el 38.9% de los profesionales

encuestados valoraron la doble presencia en un nivel medio y su estrés laboral

es medio, seguido del 24.1% que tienen un nivel medio de doble presencia y

estrés laboral alto, mientras que el 16.7% indicaron tener un nivel alto de doble

presencia y estrés laboral medio.
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VI. DISCUSION DE RESULTADOS

6.1 Contrastacion y demostracion de la hipotesis con los resultados
a) Hipotesis general

e Ho: No existe relacidon significativa entre los riesgos psicosociales y el
estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia
del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

e H1: Existe relacion significativa entre los riesgos psicosociales y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del

Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

Tabla 20. Correlacion entre riesgos psicosociales y estrés laboral

Estrés laboral

Rho de Spearman  Riesgos Coeficiente de 411"
psicosociales correlacion

Sig. (bilateral) 0.002

N 54

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

La tabla 20 muestra que existe una correlacion significativa entre los riesgos
psicosociales y el estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de
emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023. Esta
afirmacion se sustenta en el hecho de que el coeficiente de correlacidon entre las
variables es significativo (rs = 0,411) y el valor de p (0,002) es menor que la
significancia a = 0,050 = 5%. Por lo tanto, se confirma la hipotesis general de
gue existe una relacion significativa entre los riesgos psicosociales y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital

Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023.
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b) Hipotesis Especificas
Hipo6tesis especifica 1

e Ho: No existe relacion significativa entre las exigencias psicologicas y el
estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia
del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

e H1: Existe relacidén significativa entre las exigencias psicologicas y el
estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia

del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

Tabla 21. Correlacion entre exigencias psicologicas y estrés laboral

Estrés laboral

Rho de Spearman  Exigencias Coeficiente de ,296"
psicologicas correlacion

Sig. (bilateral) 0.030

N 54

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

La tabla 21 muestra que existe una correlacion significativa entre las exigencias
psicologicas y el estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de
emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023. Esta
afirmacion se sustenta en el hecho de que el coeficiente de correlacidon entre las
variables es significativo (rs = 0,296) y el valor de p (0,030) es menor que la
significancia a = 0,050 = 5%. Por lo tanto, se confirma la hipotesis especifica 1
de que existe una relacion significativa entre los entre las exigencias psicologicas
y el estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del

Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023.
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Hipo6tesis especifica 2

e Ho: No existe relacion significativa entre el control sobre el trabajo y el
estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia
del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

e H1: Existe relacién significativa entre el control sobre el trabajo y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del

Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

Tabla 22. Correlacion entre control sobre el trabajo y estrés laboral

Estrés laboral

Rho de Spearman  Control sobre el  Coeficiente de 0.023
trabajo correlacion

Sig. (bilateral) 0.869

N 54

La tabla 22 muestra que no existe una correlacion significativa entre el control
sobre el trabajo y el estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de
emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023. Esta
afirmacion se sustenta en el hecho de que el coeficiente de correlacidon entre las
variables es significativo (rs = 0,023) y el valor de p (0,869) es mayor que la
significancia a = 0,050 = 5%. Por lo tanto, se confirma la hipotesis especifica 2
de que no existe una relacién significativa entre el control sobre el trabajo y el
estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del

Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023.
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Hipo6tesis especifica 3

e Ho: No existe relacion significativa entre el apoyo social y el estrés laboral
en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital
Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

e H1: Existe relacion significativa entre el apoyo social y el estrés laboral en
el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Sub

Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

Tabla 23. Correlacion entre apoyo social y estrés laboral

Estrés laboral

Rho de Spearman  Apoyo social Coeficiente de 0.079
correlacion
Sig. (bilateral) 0.568
N 54

La tabla 23 muestra que no existe una correlacion significativa entre el apoyo
social y el estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de
emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023. Esta
afirmacion se sustenta en el hecho de que el coeficiente de correlacidon entre las
variables es significativo (rs = 0,079) y el valor de p (0,568) es mayor que la
significancia a = 0,050 = 5%. Por lo tanto, se confirma la hipotesis especifica 3
de que no existe una relacion significativa entre el apoyo social y el estrés laboral
en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Sub

Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023.

81



Hipo6tesis especifica 4

e Ho: No existe relacion entre las compensaciones en el trabajo y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del
Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

e H1: Existe relacion significativa entre las compensaciones en el trabajo y
el estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de

emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

Tabla 24. Correlacion entre compensaciones en el trabajo y estrés laboral

Estrés laboral

Rho de Spearman  Compensaciones Coeficiente de 0.098
en el trabajo correlacion

Sig. (bilateral) 0.482

N 54

La tabla 24 muestra que no existe una correlacion significativa entre las
compensaciones en el trabajo y el estrés laboral en el profesional de enfermeria
del servicio de emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac
2023. Esta afirmaciéon se sustenta en el hecho de que el coeficiente de
correlacién entre las variables es significativo (rs = 0,098) y el valor de p (0,482)
es mayor que la significancia a = 0,050 = 5%. Por lo tanto, se confirma la
hipétesis especifica 4 de que no existe una relacion significativa entre las
compensaciones en el trabajo y el estrés laboral en el profesional de enfermeria
del servicio de emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac

2023.
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Hipoétesis especifica 5

e Ho: No existe relacion entre la doble presencia y el estrés laboral en el
profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Sub
Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

e H1: Existe relacién entre la doble presencia y el estrés laboral en el
profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Sub

Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023

Tabla 25. Correlacion entre doble presencia y estrés laboral

Estrés laboral

Rho de Spearman Doble presencia  Coeficiente de 0.287
correlacion
Sig. (bilateral) 0.035
N 54

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

La tabla 25 muestra que existe una correlacion significativa entre la doble
presencia y el estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de
emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023. Esta
afirmacion se sustenta en el hecho de que el coeficiente de correlacidon entre las
variables es significativo (rs = 0,287) y el valor de p (0,035) es menor que la
significancia a = 0,050 = 5%. Por lo tanto, se confirma la hipo6tesis especifica 5
de que existe una relacion significativa entre la doble presenciay el estrés laboral
en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Sub

Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023.
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6.2

Contrastacion de los resultados con otros estudios similares.

En el presente estudio, se encontr6 que el 70.4% que el profesional
enfermeria del servicio de emergencia presentaron riesgos psicosociales
en un nivel medio, mientras que el 29.6% los percibieron en un nivel alto.
Estos resultados concuerdan con los hallazgos de Acosta (16), en el
departamento de San Martin en el 2021, quien reportdé que el rango de
riesgo psicosocial mas predominante fue el medio, con un 30.2%.
Ademas, en Arequipa en su estudio de Hancco (18) se evidencio que los
hallazgos son consistentes con la presente investigacion en cuanto a la
prevalencia de riesgos psicosociales, donde el 82% del personal de
enfermeria presento riesgo medio en la variable de factores psicosociales.
En particular, los resultados indican que la mayoria de los profesionales
de enfermeria del servicio de emergencia experimentan un nivel medio de
riesgos psicosociales, 10 que sugiere que existen factores estresantes en

el ambiente laboral que deben ser abordados.

En cuanto al estrés laboral, el 64.8% de los profesionales de enfermeria
en el presente estudio indicaron experimentarlo en un nivel medio, el
25.9% en un nivel alto y solo el 9.3% en un nivel bajo. Estos resultados
son similares a los de Diaz y Silva (15) en Truijillo en el afio 2023, quienes
encontraron que el 96% de las enfermeras presentaron un nivel medio de
estrés laboral y el 4% nivel bajo, sugiriendo que el estrés laboral es un
problema importante en la atencibn médica. Ademas, los resultados
indican que una proporcién significativa de los personales de la salud del

servicio de emergencia experimentan niveles medios y altos de estrés
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laboral, lo que puede afectar su salud mental y bienestar, asi como su

desempefio laboral y la calidad de atencion al paciente.

Mientras que Herrera (11) en Ecuador muestran que la dimension de
condiciones ambientales es percibida como medio riesgo psicosocial por
el 31% del personal de atencién prehospitalaria. Este hallazgo es
consistente con los resultados del presente estudio en términos de la
percepciéon de riesgos psicosociales en un nivel medio. Por otro lado,
Molina et al. (12) en Chile durante el afilo 2020 encontraron que la carga
laboral es uno de los principales factores estresantes para el profesional
de enfermeria. Este hallazgo puede explicar, en parte, los niveles medios

y altos de estrés laboral reportados en el presente estudio.

Sarsosa y Charria (14) en el afio 2018 en Colombia, de los hallazgos de
este estudio, se puede establecer que la frecuencia del estrés laboral en
los trabajadores del ambito asistencial puede estar vinculada a los
peligros psicosociales, los atributos del rol desempefiado, las condiciones
de trabajo y la continua exposicion a enfermedades infecciosas comunes
dentro del entorno de las instituciones sanitarias. Estos elementos podrian
estar influyendo en los niveles moderados y elevados de estrés laboral

identificados en la presente investigacion.

El analisis inferencial realizado mediante la prueba de Rho de Spearman
revela que existe una correlacidn significativa entre los riesgos
psicosociales y el estrés laboral en el profesional de enfermeria del
servicio de emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas,
Apurimac en el afio 2023. El coeficiente de correlacion obtenido es de
0,411, lo que indica una correlaciébn positiva moderada entre ambas
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variables. Ademas, el valor de p obtenido es de 0,002, lo que es menor
que la significancia a de 0,050. Por lo tanto, se puede confirmar la
hipotesis general de que existe una relacion significativa entre los riesgos
psicosociales y el estrés laboral en el profesional de enfermeria del
servicio de emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas,

Apurimac en el afio 2023.

Hallazgos similares fueron encontrados en el estudio de Herrera (11) en
Ecuador quien también encontré una correlacion positiva moderada entre
los factores de riesgo psicosocial y el estrés laboral en una muestra de
trabajadores de la salud, en la misma linea, en Ecuador, Alban et al. (13)
en el 2019 de sus andlisis evidenciaron que los factores psicosociales
tienen un impacto directo en el estrés laboral, lo que respalda los
hallazgos de su estudio. Por otro lado, Paricahua (17) en Arequipa
también encontr6 una asociacion significativa entre los riesgos
psicosociales y el estrés laboral en personales de la salud de un hospital
especifico, lo que es consistente con los resultados de su estudio.
Finalmente, Acosta (16), en el departamento de San Martin en el 2021
encontré una correlacién alta y significativa entre el riesgo psicosocial y el
estrés laboral en el personal de salud. En conclusién, los hallazgos se
suman a la evidencia existente que sugiere una correlacion positiva entre

los riesgos psicosociales y el estrés laboral en los personales de la salud.

La teoria de Demanda-Control de Karasek propone que la combinacién
de altas demandas laborales y bajo control sobre el trabajo pueden ser
factores de riesgo para la salud mental de los trabajadores. Por lo que, del

estudio se puede inferir que los riesgos psicosociales pueden incluir
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6.3

demandas laborales excesivas, falta de control sobre el trabajo, relaciones
interpersonales conflictivas, inseguridad laboral, entre otros. Estos
factores pueden aumentar los niveles de estrés laboral en los
trabajadores, lo que puede tener consecuencias negativas para su salud
mental y fisica. En el marco de la teoria de Demanda-Control, se podria
interpretar que la correlacion encontrada en su estudio sugiere que el
profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Sub
Regional de Andahuaylas pueden estar experimentando altas demandas
laborales combinadas con un bajo control sobre su trabajo, lo que

aumenta su riesgo de experimentar estrés laboral.

Esta interpretacion se apoya en la idea de que los riesgos psicosociales
pueden ser un factor importante en el estrés laboral, y que estos riesgos
pueden estar relacionados con la combinacion de altas demandas

laborales y bajo control sobre el trabajo.
Responsabilidad ética de acuerdo a los reglamentos vigentes

En cuanto a la responsabilidad ética en el estudio, se siguieron los
principios éticos establecidos por la UNIVERSIDAD NACIONAL DEL
CALLAO, tales como la presentacion de un consentimiento informado a
los participantes para garantizar su participacion voluntaria y respetar su
derecho a decidir si deseaban ser parte del estudio. Ademas, se garantizo
gue la informacién recopilada solo se utilizara con fines de investigacion y
no se divulgara para otros propésitos. Por ultimo, se asegurdé que se
cumplieran los principios éticos para no causar dafio fisico o psicologico

a la poblacién estudiada.

87



VIl. CONCLUSIONES

El 57.4% de los profesionales experimentaron un nivel medio de riesgos
psicosociales y estrés laboral. Ademas, se evidencio que existe una
correlacion significativa entre los riesgos psicosociales y el estrés laboral
en el profesional de enfermeria que trabajan en el servicio de emergencia
del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023.

El 44.4% de los profesionales de enfermeria que experimentaron un nivel
medio de exigencias psicologicas y estrés laboral. Ademas, se evidencio
gue existe una correlacion significativa entre las exigencias psicologicas
y el estrés laboral en el profesional de enfermeria que trabajan en el
servicio de emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas,
Apurimac 2023.

El 38.9% en el profesional de enfermeria experimentaron un nivel medio
de control sobre el trabajo y estrés laboral. Sin embargo, se evidencio que
no existe una correlacion significativa entre el control sobre el trabajo y el
estrés laboral en el profesional de enfermeria que trabajan en el servicio
de emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac
2023.

El 40.7% de los profesionales experimentaron un nivel medio de apoyo
social y estrés laboral. Sin embargo, se evidencio que no existe una
correlaciéon significativa entre el apoyo social y el estrés laboral en el
profesional de enfermeria que trabajan en el servicio de emergencia del
Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023.

El 38.9% en el profesional de enfermeria consideraron que las

compensaciones en el trabajo son de nivel medio, y que experimentaron
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un nivel medio de estrés laboral. Asimismo, se evidencio que no existe
una correlacion significativa entre las compensaciones en el trabajo y el
estrés laboral en el profesional de enfermeria que trabajan en el servicio
de emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac
2023.

El 38.9% de los profesionales de enfermeria valoraron la doble presencia
en un nivel medio y experimentaron un nivel medio de estrés laboral.
Ademas, se evidencio que existe una correlacion significativa entre la
doble presencia y el estrés laboral en el profesional de enfermeria que
trabajan en el servicio de emergencia del Hospital Sub Regional de

Andahuaylas, Apurimac 2023.
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VilIl. RECOMENDACIONES

Crear programas que ayuden a las enfermeras a manejar el estrés y los
problemas del trabajo, como talleres de capacitacién sobre como manejar
el estrés, técnicas de relajacion para desestresarse, y consejos sobre
coémo manejar mejor su tiempo. También es importante hacer que el lugar
de trabajo sea un lugar mas positivo y saludable.

Crear estrategias para reducir la presion en el trabajo, como redistribuir
las tareas para que no haya demasiado trabajo en una sola persona,
promover una comunicacion efectiva para evitar malentendidos, y
establecer pausas activas, es decir, pausas en las que las enfermeras
pueden hacer algo relajante o divertido para disminuir la presion del
trabajo.

Fomentar que las enfermeras tengan mas control y autonomia en su
trabajo. Esto significa que pueden tomar mas decisiones sobre su trabajo,
se le asignan responsabilidades acordes a su capacidad y se les da
flexibilidad en como organizan su trabajo.

Crear politicas y programas que brinden apoyo social en el lugar de
trabajo. Esto podria incluir la creacion de grupos de apoyo entre las
enfermeras, la organizacion de actividades de integracion para fomentar
la camaraderia, y hacer que el lugar de trabajo sea un lugar donde todos
sean respetados y aceptados.

Revisar y mejorar las politicas de pago en el trabajo. Esto podria implicar
revisar y aumentar los salarios, proporcionar incentivos y beneficios, y

reconocer el trabajo duro y la dedicacion de las enfermeras.
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Tratar el impacto de tener que equilibrar el trabajo y la vida personal. Esto
puede lograrse implementando politicas que permitan a las enfermeras
equilibrar mejor su trabajo y su vida personal, como horarios de trabajo
flexibles, permisos familiares y programas de apoyo para las enfermeras

gue tienen responsabilidades familiares.
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Anexo 1. Matriz de consistencia

entre los  riesgos
psicosociales 'y el
estrées laboral en el
profesional de
enfermeria del servicio
de emergencia del
Hospital Sub Regional
de Andahuaylas,
Apurimac 2023?

Problemas
especificos

- ¢Cual es la relacién
entre las exigencias
psicologicas y el estrés
laboral en el
profesional de
enfermeria del servicio
de emergencia del
Hospital Sub Regional
de Andahuaylas,
Apurimac 20237

- ¢Cual es la relacion
entre el control sobre el

entre los riesgos
psicosociales 'y el
estrés laboral en el
profesional de
enfermeria del servicio
de emergencia del
Hospital Sub Regional
de Andahuaylas,
Apurimac 2023

Objetivos especificos
- Establecer la relacion
entre las exigencias
psicologicas y el estrés
laboral en el profesional
de enfermeria del
servicio de emergencia
del Hospital Sub
Regional de
Andahuaylas,
Apurimac 2023

- Determinar la relacion
entre el control sobre el
trabajo y el estrés

significativa entre los
riesgos psicosociales y el
estrés laboral en el
profesional de enfermeria
del servicio de
emergencia del Hospital
Sub Regional de
Andahuaylas, Apurimac
2023

Hipotesis especificas

- Existe relacion
significativa entre las
exigencias psicoldgicas y
el estrées laboral en el
profesional de enfermeria
del servicio de
emergencia del Hospital
Sub Regional de
Andahuaylas, Apurimac
2023

- Existe relacion
significativa entre el
control sobre el trabajo y

Dimensiones

- Exigencias
psicologicas

- Control sobre el
trabajo

- Apoyo social

- Compensaciones en
el trabajo

- Doble presencia

Estrés laboral

Dimensiones

- Desgaste emocional
- Insatisfaccion por la
retribucién recibida

- Insatisfaccion por las
condiciones laborales
- Falta de motivacion
para el desempefio

PROBLEMA DE OBJETIVO DE 2 ‘
INVESTIGACION INVESTIGACION HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
Problema general Objetivo general Hipotesis general Riesgos Disefio metodologico
¢Cuél es la relacion | Determinar la relacion | Existe relacion | psicosociales El tipo es aplicado

El enfoque es cuantitativo
El nivel es correlacional

El disefo es no
experimental - corte
transversal

Poblacion y muestra

La poblacion de interés
para esta investigacion
estuvo integrada por un
total de 54 enfermeras que
desempefian sus labores
en el servicio de
emergencia del Hospital
Sub Regional de
Andahuaylas. La muestra
de la investigacion se
conformé mediante un
enfoque de censal.
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trabajo y el estrés
laboral en el
profesional de
enfermeria del servicio
de emergencia del
Hospital Sub Regional
de Andahuaylas,
Apurimac 2023?

- ¢Cual es la relacién
entre el apoyo social y
el estrés laboral en el
profesional de
enfermeria del servicio
de emergencia del
Hospital Sub Regional
de Andahuaylas,
Apurimac 2023?

- ¢Cual es la relacién
entre las
compensaciones en el
trabajo y el estrés
laboral en el
profesional de
enfermeria del servicio
de emergencia del
Hospital Sub Regional
de Andahuaylas,
Apurimac 20237

- ¢Cual es la relacion
entre la doble

laboral en el profesional
de enfermeria del
servicio de emergencia
del Hospital Sub
Regional de
Andahuaylas,
Apurimac 2023

- Identificar la relacion
entre el apoyo social y
el estrés laboral en el
profesional de
enfermeria del servicio
de emergencia del
Hospital Sub Regional
de Andahuaylas,
Apurimac 2023

- Determinar la relacion
entre las
compensaciones en el
trabajo y el estrés
laboral en el profesional
de enfermeria del
servicio de emergencia
del Hospital Sub
Regional de
Andahuaylas,
Apurimac 2023

- Establecer la relacion
entre la doble presencia
y el estrés laboral en el

el estrés laboral en el
profesional de enfermeria
del servicio de
emergencia del Hospital
Sub Regional de
Andahuaylas, Apurimac
2023

- Existe relacion
significativa entre el
apoyo social y el estrés
laboral en el profesional
de enfermeria del servicio
de emergencia  del
Hospital Sub Regional de
Andahuaylas, Apurimac
2023

- Existe relacion
significativa entre las
compensaciones en el
trabajo y el estrés laboral
en el profesional de
enfermeria del servicio de
emergencia del Hospital
Sub Regional de
Andahuaylas, Apurimac
2023

- Existe relacion
significativa entre la doble
presenciay el estrés en el
profesional de enfermeria

- Exceso de demandas
laborales
- Demérito profesional

Técnicas e instrumentos
Técnica: es la encuesta
Instrumento: es un
cuestionario.

Para evaluar los riesgos
psicosociales, se utilizé el
cuestionario SUSESO-
ISTAS 21 y para el estrés
laboral se aplic6 un
instrumento elaborado por
Hernandez, Ortega y Reidl.
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presencia y el estrés
laboral en el
profesional de
enfermeria del servicio
de emergencia del
Hospital Sub Regional
de Andahuaylas,
Apurimac 2023?

profesional de
enfermeria del servicio
de emergencia del
Hospital Sub Regional
de Andahuaylas,
Apurimac 2023

del servicio de
emergencia del Hospital
Sub Regional de
Andahuaylas, Apurimac
2023
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Anexo 2. Instrumentos

INSTRUMENTO DE RIESGOS PSICOSOCIALES

Lea detenidamente el instrumento, responda a la encuesta con objetividad y
veracidad y si tiene alguna duda, por favor, consulte al encuestador. A
continuacién, encontrara una serie de enunciados. Por favor, marque con una X
aquellas respuestas que considere adecuadas de acuerdo a su criterio.

Casi Algunas Casi :
Nunca Nunca | Veces | Siempre Siempre
1 2 3 4 5
N° | ITEMS 1]2]3]4]5
EXIGENCIAS PSICOLOGICAS
1 |, Su trabajo requiere atencién constante? 112|31]4|5
2 |En su trabajo ¢tiene Ud. que tomar decisiones dificiles? 112]3 5
En general ¢ considera Ud. que su trabajo le genera desgaste
3 . 12345
emocional?
4 En su trabajo, ¢tiene Ud. que guardar sus emociones y no 11213lals
expresarlas?
5 |¢Puede hacer su trabajo con tranquilidad y tenerlo al dia? 1]12]3 5
CONTROL SOBRE EL TRABAJO
6 g,T_lene influencia sobre la cantidad de trabajo que se le 11203lal5
asigne?
7 |Lastareas que hace, ¢ le parecen importantes? 112|3|4|5
8 |Su trabajo ¢permite que aprenda cosas nuevas? 112]|3|4]|5
9 ¢, Puede dejar su trabajo un momento para conversar con un 11213lals
compafero o compaiiera
10 |¢Siente que su institucion tiene gran importancia para Ud.? 112|3|4|5
APOYO SOCIAL
11 |¢Sabe exactamente que tareas son de su responsabilidad? 112|3|4|5
12 ¢ Tiene que hacer tareas que Ud. cree que deberia de hacerse 11213lals
de otra manera?
13 |¢Recibe apoyo y ayuda de su jefe o superior inmediato? 112|3|4|5
14 |¢ Entre compafieros y comparferas se ayudan en el trabajo? 112|3|4|5
15 |Sus jefes inmediatos ¢ resuelven bien los conflictos? 112|3|4|5
COMPENSACIONES DEL TRABAJO
16 ¢ Esta preocupado (a) por si lo (la) despiden o no le renuevan 11213lals
el contrato?
17 ¢ Esta preocupado (a) por si les cambian las tareas contra su 11203l4l5
voluntad?
18 |Mis superiores me dan el reconocimiento que merezco 123 5
DOBLE PRESENCIA
Si estd ausente un dia de casa, las tareas domésticas que
19 o , 12345
realiza ¢se quedan sin hacer?
20 Cuar]dq esta en e.I .trabajo, épiensa en las exigencias 11213als
domésticas y familiares?

102




CUESTIONARIO DE ESTRES LABORAL

A continuacion, se presenta una serie de preguntas vinculadas al estrés laboral.

Le agradeceremos nos responda su opinién marcando con un aspa en la que

considere expresa mejor su punto de vista. No hay respuesta buena ni mala ya

gue todas son opiniones.

Contesta de acuerdo a la siguiente escala:

Casi Algunas Casi

Nunca ;
Nunca Veces siempre

Siempre

1 2 3 4 5

Z
o

ENUNCIADOS

=

N

w

IN

ol

DIMENSION 1: DESGASTE EMOCIONAL

Termina agotado emocionalmente al final de la jornada.

Estoy fatigado emocionalmente debido a mi trabajo.

Me siento exhausto emocionalmente cuando llega mi dia
de descanso.

Me siento sin animos de hacer mi trabajo.

Me enojo con facilidad en el trabajo

Estoy animicamente agotado por mi trabajo.

Me agobia la idea de no cumplir con mi trabajo.

00 [N|oOO|~l W NP

Por mas que me esfuerzo no logro los resultados que
espero

e N e T T N

N ININININ N INDN

W WWWww| W ww

R R R B S g N

o1 jojohjoo1 o1 (OO

Las tareas que realizo me implican demasiada
responsabilidad.

[EnN

N

w

N

a1

10

Me siento sin ganas de ir a trabajar

[EnN

N

w

a1

11

Me siento tenso sélo de pensar en mi trabajo

[EnN

N

w

R

a1

DIMENSION  2: INSATISFACCION POR LA
RETRIBUCION RECIBIDA

12

Es insuficiente la retribucion (reconocimiento, incentivos,
0 premios, etc.) que recibo por mi esfuerzo.

13

Para ascender en esta institucibn no depende de mi
esfuerzo.

14

Es insuficiente el pago que recibo.

15

El esfuerzo que hago no mejora la retribucion que
obtengo.

16

Mis jefes se muestran indiferentes ante lo que requiero
para desempefar mi trabajo.

17

Sirve lo que hago para mejorar mis condiciones laborales.

DIMENSION 3: INSATISFACCION POR LAS
CONDICIONES LABORALES
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18 Me es dificil dar resultado en las condiciones en que 11213lals
trabajo.
19 | Me siento desmotivado para realizar mi trabajo. 1/12](3]4]|5
20 Pienso que es |mp05|_bl_e realizar la cantidad de 11213lals
actividades que se me solicitan.
21| Soy indiferente ante lo que me desagrada de mitrabajo. |12 |3 |4 |5
29 El tiempo en el que debo dar respuesta a mis actividades 112131al5
es insuficiente.
DIMENSIOI}I 4: FALTA DE MOTIVACION PARA EL
DESEMPENO
23 | Me siento indiferente por mejorar mi desempefio. 112]3]4]|5
24 | Estoy harto de mi trabajo. 112|345
25| Tengo ganas de cambiar de trabajo. 112]3]4]|5
26 | Hago el minimo esfuerzo en lo que realizo. 1121345
27 Slen_to_ frustracion respecto de mis expectativas de 11213lals
crecimiento laboral.
Considero inutil mi esfuerzo por proporcionar atencion de
28 : Y 112|345
calidad en esta institucion.
DIMENSION 5: EXCESO DE DEMANDAS LABORALES
29 Slentq que las demandas de mi trabajo exceden mi 11213lals
capacidad de respuesta.
30| Son excesivas las tareas a realizar 112|345
31 Las actividades que realizo me implican demasiado 11213lals
esfuerzo.
32 | Pienso que son demasiadas actividades las que realizo. | 1|2 |3 |4 |5
33 Me cuesta trabajo concentrarme en las exigencias de 11213lals
cada tarea.
34 | Pienso en el trabajo como un sacrificio necesario 112(3]4]|5
DIMENSION 6: DEMERITO PROFESIONAL
35 | El reconocimiento que recibo me resulta insatisfactorio. 112(3]4]|5
36 | Haga lo que haga, mi trabajo no es valorado. 1/12](3]4]|5
37 | Me siento rebasado por la dificultad de las tareas. 112(3]4]|5
38 ;esrcl)tso impotencia ante la falta de resultados en ciertos 11213lals

104




Anexo 3. Consentimiento informado

El presente estudio tiene como titulo: RIESGOS PSICOSOCIALES Y ESTRES
LABORAL EN PERSONALES DE LA SALUD DEL SERVICIO DE
EMERGENCIA DEL HOSPITAL SUB REGIONAL DE ANDAHUAYLAS,
APURIMAC 2023, con el objetivo de Determinar la relacion entre los riesgos
psicosociales y el estrés laboral en personales de la salud del servicio de
emergencia del Hospital Sub Regional de Andahuaylas, Apurimac 2023. El
tiempo estimado para la entrevista serd aproximadamente de 20 minutos.

- Riesgos y beneficios: El estudio no conlleva ningun riesgo y el
participante no recibe ningun beneficio.

- Compensacion: No se dara ninguna compensacion econOmica por
participar.

- Confidencialidad: El proceso sera estrictamente confidencial. Su
nombre no sera utilizado en ningun informe, se hara uso de un seudénimo
y los resultados seran utilizados solo con fines académicos.

- Participacion voluntaria: La participacion es estrictamente voluntaria.

- Derecho de retirarse del estudio: El participante tendra el derecho de
retirarse de la investigacion en cualquier momento. No habra ningun tipo
de sancion o represalias.

Si desea participar, favor de llenar el talonario de autorizacion.

AUTORIZACION

He leido el procedimiento descrito arriba. La investigadora me ha explicado el
estudio y ha absuelto mis dudas.

Yo. )

Voluntariamente doy mi consentimiento para participar en el presente estudio.
Asi mismo, dejo constancia que he recibido una copia de este documento.

FIRMA INVESTIGADORA FIRMA PARTICIPANTE

ANDAHUAYLAS,
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