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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion sobre la calidad de vida profesional y estrés
laboral. Tiene como objetivo determinar la relacion entre la calidad de vida
profesional y el estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19,
en el centro quirdrgico y hospitalizacion del Hospital de Pampas Tayacaja-2021,
para lo cual se emple6 como metodologia un estudio de enfoque cuantitativo,
transversal y disefio no experimental, correlacional que tuvo como muestra a 50
profesionales de la salud del Hospital de Pampas Tayacaja. La muestra estuvo
conformada por el personal de salud que labora en el servicio de centro
quirargico y hospitalizacion brindandoles un consentimiento y luego se aplico los
cuestionarios CVP35 y el inventario de Malash. Se hall6 que existe relacion
directa (r=0.528), moderada y positiva (p=0.000) entre calidad de vida profesional
y estrés laboral. Asimismo, existe relacion directa (r=0.358), positiva y
significativa (p=0.011) entre la calidad de vida profesional en su dimensién apoyo
directivo y estrés laboral. También, existe relacion directa (r=0.440), positiva y
muy significativa (p=0.001) entre la calidad de vida profesional en su dimensién
carga de trabajo y estrés laboral. Se concluye que existe relacién directa positiva
y significativa entre la calidad de vida profesional y el estrés laboral del personal
de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro quirargico y hospitalizacion del

Hospital de Pampas en el aiio 2021.

Palabras clave: calidad de vida profesional, COVID - 19, estrés laboral
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ABSTRACT

This Works is important because it will analyze the quality of life of professionals,
as well as work stress. Its objective is to determine the relationship between the
quality of professional life and the work stress of health personnel in times of
COVID - 19, in the surgical center and hospitalization of the Hospital de Pampas
Tayacaja-2021, for which a study of quantitative, cross-sectional approach and
non-experimental, correlational design that had as a sample 50 health
professionals from the Hospital de Pampas Tayacaja. Participants from the
surgical center and hospitalization service were recruited, giving them consent,
and then the CVP35 questionnaires and the Malash inventory were applied. It
was found that there is a direct (r = 0.528), moderate and positive (p = 0.000)
relationship between quality of professional life and work stress. Likewise, there
is a direct (r = 0.358), positive and significant (p = 0.011) relationship between
the quality of professional life in its dimension managerial support and work
stress. Also, there is a direct (r = 0.440), positive and highly significant (p =0.001)
relationship between the quality of professional life in its workload dimension and
work stress. It is concluded that there is a direct positive and significant
relationship between the quality of professional life and work stress of health
personnel in times of COVID - 19 in the surgical center and hospitalization of the

Pampas Hospital in 2021.

Keywords: quality of professional life, COVID - 19, work stress.
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INTRODUCCION

El presente trabajo de investigacion: Calidad de vida profesional y estrés laboral
del personal de salud en tiempos de COVID - 19, en el Hospital de Pampas
Tayacaja tiene por finalidad establecer si hay relacion entre las variables de

estudio.

La calidad de vida laboral es el bienestar resultante del equilibrio que una
persona percibe entre las demandas o presiones del trabajo y los recursos
organizativos y psicolégicos disponibles para satisfacer esas necesidades.

El estrés laboral es el estrés provocado por una presion excesiva en el entorno
laboral. Esto suele ser el resultado de un desequilibrio entre los requisitos del
trabajo (incluidos los suyos) y la capacidad o los recursos disponibles para

realizarlos de manera efectiva.

Este estudio se inicia con una revision de la calidad de vida profesional y el estrés
laboral en entidades a nivel mundial, en América Latina, en nuestro pais y en
nuestra ciudad, observandose que la calidad de vida del personal de salud y el
estrés atraviesa por dificultades similares, es asi que en el Hospital de Pampas
Tayacaja , se han presentado una serie de situaciones de estrés laboral que nos
lleva a investigar cual es la correlacion existente entre la calidad de vida
profesional y estrés laboral del personal de salud en el hospital de Pampas

Tayacaja .

Ademas, se reviso los antecedentes del estudio, considerando 5 trabajos a nivel
internacional y 5 trabajos a nivel nacional, en el marco tedrico se revisaron las
bases tedricas de las variables de estudio y el aporte de otros trabajos similares,
en la definicion de los términos del estudio, se considero la calidad de vida
profesional, estrés laboral, del personal de salud. Luego, se emiti6 como
hipétesis general: Existe relacion significativa entre la calidad de vida profesional
y estrés laboral del personal de salud y como hipétesis especifica: existe relacion
entre la motivacion en su dimension apoyo directivo y el estrés laboral del
personal de salud , existe relacion entre la calidad de vida profesional en su

dimensién carga de trabajo y estrés laboral del personal de salud , existe relaciéon
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entre la calidad de vida profesional en su dimensién motivacion intrinseca y
estrés laboral en su del personal de salud; asi mismo se realizd la
operacionalizacion de las variables, considerando sus dimensiones, indicadores

y los respectivos items.

Se trabajo con una metodologia, siendo este estudio de tipo cuantitativo, no
experimental, correlacional, de corte transversal. La muestra estuvo constituida
por 50 profesionales de salud y para la recoleccion de datos, se utilizo la técnica
de la encuesta tipo Likert cuestionario calidad de vida laboral 35, que consta de
35 items, que evalla la calidad de vida profesional de la siguiente manera: apoyo
directivo, carga de trabajo y motivacion intrinseca y la Escala de Malash,
conformada por 22 items. Los datos conseguidos por medio de los cuestionarios
se procesaron con el programa SPSS. En los resultados descriptivos se
muestran los resultados de la calidad de vida profesional y estrés laboral en lo
referente al nivel alcanzado en sus respectivos baremos, también se muestra los

resultados de la hipétesis general.

Se muestran los resultados de las hipotesis especificas de las 3 dimensiones de
la calidad de vida profesional versus el estrés laboral. Respecto a los resultados
inferenciales se muestran para cada calidad de vida profesional y para el estrés
laboral la suma de los puntajes de los 50 participantes disgregados en 3
dimensiones para la calidad de vida profesional y en 3 dimensiones para el estrés

laboral.

16



.  PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcién de larealidad problemética

En el 2019 se genero intempestivamente la peor crisis del mundo debido a
la pandemia COVID - 19, con gran repercusion en la vida de las personas.
Situaciones que generan estrés, ansiedad y otros problemas desde la
mirada de la salud mental con gran impacto en el rendimiento de las

personas en sus diferentes ambitos de actuacion (1).

El estrés de acuerdo a la OMS (2)” es un conjunto de respuestas fisiol6gicas

que preparan al organismo para la accion”.

El problema es alto como lo grafican los indicadores mundiales, tal es asi
que en Europa en Suiza se registran indices de estrés laboral en
trabajadores en el orden del 68%, seguido de seguido de Noruegay Suecia

con un 31%, Alemania con un 28%, y Holanda con un menor porcentaje
(3).
En américa del norte, en México el porcentaje de trabajadores que dijeron

sentirse extremadamente estresados fue de 63%, seguido de Estados
Unidos con un 59% y Canada con un 49%.(4)

En América Latina, el fendmeno es similar , tal es el caso de Argentina
donde el 65% de los empleados en la Capital Federal admite estar
estresado en el trabajo ,en Colombia el 57% seguido por Brasil con un
49%(5).

E | estrés se ha convertido en una condicion permanente mas alla de lo que
se considera normal, es como un asesino silencioso. Segun la dltima
encuesta del 2015 realizada por el Instituto Integracion a un grupo de 2.200
personas en 19 departamentos del Peru, obtuvo como resultado que el 58%
de los peruanos esta estresado. Se ha encontrado que seis de cada diez
personas experimentan estrés en su vida diaria, por lo que en el futuro el

estrés les traerd complicaciones en su salud fisica y mental (6).

Las principales causas de estrés en el trabajo son el trabajo sobrecargado,

las largas jornadas laborales, el ambiente de trabajo inadecuado, la falta de
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comunicacion, el desconocimiento de las funciones, la falta de apoyo, asi
como la, la presencia de factores fisicos como el ruido, el hacinamiento, la

temperatura, etc. y factores emocionales personales (7).

Las consecuencias del estrés se manifiestan a corto, mediano y largo plazo
en forma de problemas fisiolégicos como trastornos digestivos, dolores
musculares, dolores de cabeza, también existen problemas emocionales
gue provocan ansiedad, depresion, irritabilidad, dificultad para dormir y
otros sintomas. Ademas, la concentracion y la memoria se ven afectadas a
nivel cognitivo, dando lugar a cometer errores en las tareas. Esto reduce
la calidad de vida del profesional, afectando el desempefio, la

productividad y el clima organizacional (8).

La calidad de vida profesional segun Fernandez (9) es “el sentimiento de
bienestar que se deriva del equilibrio que el individuo percibe entre las
demandas o cargas de la profesiébn y los recursos psicoldgicos,
organizacionales y relacionales de que dispone para afrontar estas

demandas”.

En particular, el personal de los centros hospitalarios, y especialmente el
personal de enfermeria, se enfrentan a una serie de riesgos laborales.
Por otro lado, los pacientes son el principal objeto de preocupacién de
este personal, siendo expuestos a la enfermedad, al sufrimiento, asi como
a la muerte, todo ello es una carga psicolédgica para este grupo. A esta
carga se afaden las dificultades cotidianas del trabajo, los factores de
riesgo y estilos de vida lo que podria estar influenciando en su calidad de
vida(10).

En el Hospital de Nivel 1I-1 de Pampas —Tayacaja , solo se cuenta con
una sala de operaciones y una sala para cirugia menor para ambas salas
esta programada una sola enfermera y su personal técnico ,para los
servicios de hospitalizacibn como son cirugia y medicina esta programada
una sola enfermera y su técnico ,el servicio de pediatria y alojamiento
conjunto lo asume una sola enfermera y su técnico ,en los 2 ultimos afos

se hatenido un incremento considerable en la demanda de pacientes por

18



1.2.

el incremento de varias especialidades y sumado a esto la pandemia por
covid 19,segun la oficina de estadistica del Hospital en el afio 2019 se
tubo 34418 atenciones ,en el afio 2020 se tubo 68760 atenciones y en el
afo 2021 hubo 77286 atenciones , pero el personal de enfermeria no se
ha provisto acorde a la demanda; la norma sefiala una enfermera por
cada 6 pacientes , por lo contrario se ha adjuntado la carga laboral para
este recurso humano, manifestando sentirse desganados, cansados,
irritados ,enojados , asimismo el incremento de ausentismo en el centro
laboral desencadenando un mal trato al paciente , lo que deviene en el

incremento en las quejas y reclamos de los pacientes y sus familiares.
Formulacion del Problema
1.2.1. Problema General

¢, Cudl es la relacion entre la calidad de vida profesional y el estrés
laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19, en el
centro quirargico Y hospitalizaciéon del hospital de Pampas —
Tayacaja, 20217

1.2.2. Problemas Especificos

¢, Cudl es la calidad de vida profesional segun dimensiones, del
personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro quirdrgico

y hospitalizacion del Hospital pampas —Tayacaja, 20217

¢ Cudl es el nivel de estrés laboral segun dimensiones, del personal
de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro quirdrgico y

hospitalizacion del Hospital pampas —Tayacaja 20217

¢,Cual es la relacion entre la carga de trabajo y el nivel estrés
laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro
quirdrgico y hospitalizacion del Hospital de Pampas — Tayacaja
,20217?
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¢, Cudl es la relacion entre el apoyo directivo y el nivel estrés laboral
del personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro

quirargico y hospitalizacion del Hospital Pampas —Tayacaja, 20217

¢, Cudl es la relacion entre la motivacion intrinseca y el nivel de
estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19
en el centro quirdrgico y hospitalizacion del Hospital de Pampas
Tayacaja, 20217

1.3. Objetivos

1.3.1.

1.3.2.

Objetivo General

Determinar la relacion entre la calidad de vida profesional y el estrés
laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19, en el centro

quirargico y hospitalizacién del hospital Pampas — Tayacaja, 2021.
Objetivos Especificos

Identificar la calidad de vida profesional segun dimensiones, del
personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro quirdrgico

y hospitalizacion del Hospital pampas —Tayacaja, 2021.

Identificar el nivel de estrés laboral segun dimensiones, del personal
de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro quirdrgico y

hospitalizacion del Hospital pampas —Tayacaja 2021.

Establecer la relacion entre la carga de trabajo y el nivel estrés
laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro

quirargico y hospitalizacion del hospital Pampas — Tayacaja, 2021.

Establecer la relacion entre el apoyo directivo y el nivel de estrés
laboral del personal de salud en tiempos de COVID — 19 en el centro

quirdrgico y hospitalizacion del hospital Pampas — Tayacaja, 2021
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Establecer la relacion entre la motivacion intrinseca y el nivel de
estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el
centro quirargico y hospitalizacion del hospital Pampas — Tayacaja,
2021.

1.4. Justificacién

Este estudio tiene como justificacion teodrica a Betty Neuman ya que
dentro de sus modelos explicitos refiere sobre la salud mental y modelo
de sistemas, proporcionando una vision general de los ambitos
socioculturales, psicolégicos y del desarrollo humano, con el fin de

mantener optimo el bienestar del paciente y asi prevenir el estrés

Este estudio tiene justificacidn practica porque nos dard a conocer si
existe 0 no relacion entre calidad de vida profesional y estrés laboral del
personal de salud en tiempos de covid- 19 en centro quirdrgico y
hospitalizacion del hospital Pampas — Tayacaja, con la finalidad de
elaborar estrategias que permitan ayudar al personal de salud a prevenir
el estrés laboral y mejorar la calidad de vida profesional y asi poder
brindar calidad de atencidn al paciente.

Justificacion social, la falta de recursos humanos, infraestructuras
inadecuadas sumando un estrés laboral por sobrecarga de trabajo y falta
de apoyo directivo, este estudio nos va permitir elaborar estrategias de
resiliencia, tanto asi que debemos ser atendidos por psicologia
especializada y generar programas de apoyo que favorezcan la calidad

de vida profesional del personal de salud

De ahi la importancia de realizar la investigacion, identificar al personal
de salud con alto riesgo de sufrir situaciones de estrés postraumatico que
altere su salud mental e interfiera con su desempefio personal, social y

laboral.
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1.5. Delimitantes de la investigacién
1.5.1 Delimitantes tedricas

Durante el proceso de investigacion, se utilizaron las teorias,
vocabularios y enfoques tedricos propios de las Teorias de la calidad

de vida y estrés laboral.

1.5.2 Delimitantes temporales

La presente investigacion, por la naturaleza de las variables, la toma
de datos se realiz6 de manera transversal. Se desarrollé en el mes

de octubre del afio 2021.
1.5.3 Delimitante espaciales

El presente estudio se ejecutd en el Hospital de Pampas-Tayacaja,

departamento de Huancavelica.
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ll. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes
2.1.1. Antecedentes Internacionales

En Ecuador (2019), Mendoza, realizo un estudio con el objetivo de
determinar la relacién entre el estrés laboral y la calidad de vida
laboral del profesional de enfermeria del Hospital de Especialidades
Teodoro Maldonado Carbo. Con un método deductivo con alcance
descriptivo y correlacional, en una muestra de 240 enfermeros, a
quienes le aplicé 2 cuestionario uno para estrés y otro para calidad
de vida laboral adaptados por el investigador. Obtuvo como
resultado: la dimensiébn que mas conlleva al estrés laboral fue la
insatisfaccion con el salario, mientras que en calidad de vida laboral
fue la seguridad en el trabajo; mediante el andlisis correlacional se
demostré que el estrés laboral y la calidad de vida profesional se
relacionan. Este antecedente de investigacion presenta alguna
proximidad con el estudio, en el sentido que abarca las 2 variables
en estudio, razén por la cual me guiara en la elaboracion del marco

tedrico referida a las 2 variables(11)

En Brasil (2019), Vidotti Trevisan, Quina, Perfeito, do Carmo Cruz,
realizaron un estudio con el objetivo de analizar la ocurrencia del
sindrome de Burnout y su relacion con el estrés laboral y la calidad
de vida entre trabajadores de enfermeria. Estudio descriptivo, con
disefio trasversal, en 502 profesionales de enfermeria de un hospital
general filantropico de la region sur de Brasil a las que les aplicaron
instrumentos con preguntas de las caracteristicas
sociodemogréficas, ocupacional y de habitos de vida, el Maslach
Burnout Inventory, el Demand-Control-Support Questionnairey
IWorld Health Organization Quality of Life — Bref. WHOQOL-BREF.
Los datos se analizaron por medio de estadistica descriptiva e
inferencial, en la que se utilizd6 el coeficiente de correlacion de

Spearman. Obtuvo como resultado: El sindrome de Burnout estaba
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relacionado con altos niveles de estrés y percepciones negativas de
la calidad de vida de los profesionales de enfermeria. Este
antecedente de investigacion presenta alguna proximidad con mi
estudio, en el sentido que abarca las 2 variables en estudio, razon
por la cual me guiara en la elaboracion del marco tedrico referida a

las 2 variables(12).

En Colombia (2020), Bejarano, Espitia, Jiménez, abordaron una
investigacion con el objetivo de establecer la relacién que hay entre
estrés laboral y calidad de vida en enfermeros de Hospitales de
Bogota .Enfoque cuantitativo en una muestra conformado por 9
enfermeras,3 auxiliares de enfermeria, a quienes se les aplicaron
una entrevista semiestructurada .Obtuvo como resultados que
existe relacion entre el estrés laboral y calidad de vida ,donde el
cansancio emocional y la despersonalizacion obtuvieron
puntuaciones mas bajas en la prueba de burnout y el bienestar fisico
de igual manera. Este antecedente de investigacion presenta alguna
proximidad con mi estudio en el sentido que abarca las 2 variables a
estudiar, razon por la cual me guiara en la elaboracién del marco

teorico referida a la variable dependiente(10).

En Ecuador (2021), Imbaquingo, realizo un estudio con el objetivo
de determinar la relacién del Sindrome de Burnout con la calidad de
vida laboral del personal de Enfermeria del Hospital Basico Sigchos.
De disefio no experimental, trasversal analitico, en 100 enfermeros,
a quienes se les aplico el Cuestionario Maslach Burnout inventory
para el estrés laboral y el Cuestionario CVLHP para la calidad de
vida laboral. Obtuvo que un 60% del personal de Enfermeria,
presenta una tendencia hacia el estrés laboral. No se encontro casos
de profesionales con niveles altos en el Cansancio Emocional,
despersonalizacion, niveles bajos de realizacion Personal que
indiquen la presencia efectiva del estrés en los enfermeros. Este

antecedente de investigacion, presenta alguna proximidad con mi
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2.1.2.

estudio en el sentido que abarca las 2 variables , razén por la cual
me guiara en la elaboracion del marco te6rico(13).

En Espafa (2020), Cuadrado, Fernandez, Gonzales, realizaron un
estudio con el objetivo de Valorar la calidad de vida profesional del
personal de enfermeria y TCAE de UCI del Hospital de Valme.
Método cuantitativo, transversal, descriptivo, en una muestra de 72
profesionales, a quienes se les aplico la escala de calidad de vida
laboral 35. Obtuvo como resultado los y las profesionales de UCI del
hospital de Valme perciben una buena calidad de vida a pesar del
aumento de carga de trabajo y de la situacion excepcional vivida
durante la pandemia de COVID - 19. Este antecedente de
investigacion, presenta alguna proximidad con mi estudio en el
sentido que abarca 01 variable , razon por la cual me guiara en la
elaboracion del marco tedrico(14).

Antecedentes Nacionales

En Arequipa (2018), Huallpartupa, Laqui, con el objetivo de
determinar la relacion entre estrés y calidad de vida laboral de las
enfermeras del servicio de emergencia del hospital Honorio Delgado.
De tipo descriptivo con disefio correlacional y de corte transversal,
en 30 enfermeras del servicio de emergencias del hospital Honorio
Delgado, a quienes se les aplico el inventario de Maslach Burnout
Inventory y Cuestionario de calidad de Vida Profesional. Obtuvo que
el nivel de estrés laboral alto predomino con un 53.3%, seguido del
nivel medio en un 46.7% y la calidad de vida laboral se manifiesta en
su mayoria como buena en un 70% y regular con un 30%. Con la
aplicacion de la prueba estadistica Chi Cuadrado se concluye que la
relacion entre ambas variables no es significativa. Sin embargo al
relacionar las dimensiones del estrés y calidad de vida laboral existe
relacion significativa en las dimensiones del cansancio emocional
(p=0.048) y la realizacion personal (0,043) con respecto a la calidad

de vida laboral ,asimismo me proporciono un amplio panorama para
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la elaboracion de los instrumentos de recoleccion de datos referidas

a las 2 variables en estudio(15).

En Lima (2018), Conislla, realizo un estudio con el objetivo de
establecer la relacion entre el Sindrome de Burnout y la Calidad de
Vida Profesional de los profesionales asistenciales del centro
materno infantil Rimac. De enfoque cuantitativo, nivel correlacional,
disefio no experimental y de tipo basico, prospectivo, transversal, no
experimental ,en una muestra de 50 profesionales de la salud , a
quienes se les aplico 2 cuestionarios , el Inventario de Burnout de
Maslach (MBI) y el Cuestionario de Calidad de Vida Profesional
(CVP35).0btuvo como resultados del coeficiente de correlacion de
Spearman y su nivel de significancia entre las variables, al ser p >
0,05 (p=0,766), no se rechaza la hipétesis nula por lo tanto: No existe

una correlacion entre las dos variables(16).

En lima (2018), Sale, realizo un estudio con el objetivo de determinar
la relacion de la Calidad de vida profesional y el Sindrome de
Burnout en los profesionales del Centro de Salud Materno Infantil
Peri Corea Pachacutec 2018. La presente investigacion fue
cuantitativa, no experimental, hipotético deductivo, basico,
transversal, en una muestra de 90 trabajadores de la salud ,a
quienes se les aplico 2 cuestionarios , CVP-35 (Calidad de vida
profesional) y Maslach Burnout Inventory .Obtuvo como resultado
que existe relacién entre las 2 variables; determinada por el Rho de
Spearman - 0.272; quien presenta una baja relacién inversa entre
las variables, frente al (grado de significacion estadistica) p < 0,05,
por lo que rechazamos la hipotesis nula implicando a mayor
presencia del sindrome de Burnout disminuye la calidad de vida del
profesional. Este antecedente de investigacién presenta alguna
proximidad con mi estudio en el sentido que abarca las 2 variables a
estudiar (17).
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En lima (2019), Morales, realizo un estudio, con el objetivo de
Determinar la relacion entre el Sindrome de Burnout y calidad de
vida profesional en el personal de enfermeria que labora en el
Servicio de Emergencia de un Hospital de Nivel Il, Callao-2019. fue
cuantitativo, correlacional y de corte transversal, en 75 enfermeras,
a quienes se les aplico 2 cuestionarios el Inventario de Burnout
creado por Maslach (MBI) y el cuestionario CVP 35, creado Karasek
R. Obtuvo como resultado correlacién entre ambas variables segun
el Rho de Spearman -0.83, estadisticamente existe una relacién
fuerte e inversa entre el Sindrome de Burnout y la calidad de vida en
el personal de enfermeria que labora en el Servicio de Emergencia.
Esta investigacion presenta, alguna proximidad con mi estudio en el

sentido de que abarca las 2 variables en estudio. (18)

Enlima (2021), Vargas, Enrique, realizaron un estudio con el objetivo
de determinar la relacién entre el sindrome de Burnout y la calidad
de vida profesional en enfermeras del servicio de cuidados
intensivos de la ciudad de Lima. De enfoque cuantitativo, con un
nivel correlacional y disefio no experimental de corte transversal, en
una muestra 123 enfermeras quienes fueron escogidas mediante un
muestreo probabilistico, a quienes se les aplico 2 cuestionarios uno
para calidad de vida laboral y otro para burnout. Obtuvo como
resultado : que existe una relacién significativa, negativa y fuerte
entre las dos variables , dado que el valor del coeficiente de
correlacion de Spearman fue del -0.587, el cual muestra que a
medida que el estrés va en aumento, esto afecta de forma negativa
el cual genera una disminucion en la calidad de vida profesional de
las enfermeras .Esta investigacion presenta, alguna proximidad con
mi estudio en el sentido de que abarca la calidad de vida profesional,
razon por la cual me guiara en la elaboraciéon del marco tedrico

referida a la variable independiente (19).
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2.2. Bases Teolricas
2.2.1. Teoria de enfermeria de Betty Neuman

El modelo de Neuman se basa en la teoria general de sistemas y
refleja la naturaleza de los organismos como sistemas abiertos.
Establece que los elementos que componen una organizacion
interactuan entre si. Sintetiza el conocimiento desde muchas
disciplinas diferentes e incluye sus propias creencias filosoficas y

experiencias , especialmente el desarrollo en el campo mental(20).

Neuman plantea que la salud es el movimiento continuo de la salud
y la enfermedad, dinamico y sujeto a cambios constantes, el hombre
es considerado como un sistema abierto que interactiia con el medio
ambiente y esta sujeto a la adaptabilidad, su respuesta a los

estresores serd alcanzar el bienestar o enfermar (21).

La estructura del sistema/cliente consiste en las caracteristicas de
supervivencia, tales como: aspectos innatos y genéticos, fortalezas
y debilidades de los componentes del sistema, surgiendo
mecanismos de defensa protectores , como linea de defensa
flexible, linea de defensa normal y linea de defensa para proteger al
sistemal/cliente, estos se caracterizan por cinco variables como estilo
de vida, creencias, contextos socioculturales, patrones de

afrontamiento y motivaciones (22).

Neuman establecid en su teoria tres tipos de intervenciones de
enfermeria a través de la prevencion. La prevencion primaria es el
acto de detectar un factor estresante antes de que ingrese al cuerpo;
la prevencion secundaria se centra en las intervenciones después
de la aparicion de los sintomas de estrés y la prevencion terciaria
tiene como objetivo evitar la recurrencia de la respuesta al estresor
identificado (23).

Segun esta teoria, el papel de enfermeria es ayudar a las personas,
las familias y los grupos a lograr y mantener niveles maximos de

bienestar general mediante intervenciones para reducir los factores
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estresantes y las condiciones adversas que pueden afectar el
funcionamiento 6ptimo (24).

2.2.2. Teoria sobre calidad de vida profesional

2.2.3.

Para Grote y Guest (25) la calidad de la vida profesional debe
considerarse una parte integral del desarrollo de los trabajadores
como parte de la politica empresarial y el establecimiento y
cumplimiento de los derechos humanos bésicos, incluidos todos los
aspectos que afectan su comportamiento como , el desempefio,
sistemas de trabajo, politicas de la empresa, practicas de liderazgo

y gestion, estrategia o eficacia organizacional y productividad.

La calidad de vida laboral abarca los aspectos fisicos, ambientales
y psicolégicos del lugar de trabajo, incluido el respeto por las
personas, su motivacion, bienestar y satisfaccion laboral asi como
la preocupacion por ofrecer oportunidades de crecimiento de los
empleados, reconocimiento de los resultados alcanzados,
participacion activa en el establecimiento de metas y toma de
decisiones, remuneracion justa, libertad e independencia (26) .

La Teoria del Sindrome de Burnout
Modelo multidimensional de Maslach y Leiter

Este modelo nos explican que el burnout es una experiencia
cronica e individual de estrés en relacion con el marco
organizacional, consta de tres componentes: la experiencia de

estrés, la evaluacion de los otros y la autoevaluacioén (27).

El modelo estda compuesto por tres dimensiones incluyendo el
componente unico denominado agotamiento emocional y la amplia
agregando otras dos dimensiones, las cuales son la
despersonalizacion como respuesta a los demas y la realizacion

personal reducida como respuesta a uno mismo (28) .
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Estos tres componentes han aparecido en la mayoria de las
definiciones de burnout, descritas como: desgaste, pérdida de
energia, agotamiento, debilitamiento y fatiga; una actitud negativa
hacia los clientes, irritabilidad y reducida productividad o de las

capacidades, para las tres dimensiones respectivamente (29).

Estas reacciones esta integrado por actitudes y emociones
negativas hacia aquellos con quienes trabaja y su rol profesional,
asi como una sensacion de agotamiento emocional comunmente
vista en los profesionales de la salud y en general en
organizaciones donde el profesional trabaja en contacto directo

con las personas (30).
2.3. Marco conceptual
2.3.1. Calidad de vida laboral

Definicion: Es un constructo multidimensional que se refiere al nivel
de satisfaccion personal y profesional que sienten los empleados en
el contexto de su desempefio laboral y en su entorno laboral. Esta
determinada por el tipo de liderazgo y gestion, las condiciones de
trabajo, la remuneracion y el interés por la actividad desempefiada,
asi como por los logros y crecimiento individuales y grupales (31).

Diversos estudios han demostrado que cuando los empleados
perciben una calidad satisfactoria en su vida laboral, esto impacta
positivamente la eficiencia y el desempefio de la organizacion. La
motivacion laboral es el vinculo que te permite , mantener el

equilibrio adecuado entre el trabajo y la vida personal (32).

Calidad de vida laboral en tiempos de pandemia

En la circunstancia actual, la pandemia por el Covid -19 ha puesto
en evidencia la crisis mundial en curso , no solo a nivel sanitario, sino
también a nivel politico, social y cultural, haciéndonos ver que la

cultura de nuestro pais en cuanto a autocuidado, orden y obediencia

30



todavia estd muy lejos de los paises de primer mundo, muchos
profesionales de la salud encuentran que los esfuerzos diarios

flaguean con aglomeraciones innecesarios de la poblacién (33).

La COVID-19 ha provocado una serie de cambios y necesidades
muchas de ellas no satisfechas, los profesionales de la salud
presentan mayor necesidad de horas de suefio, descanso, mayor
hidratacion, necesidades de eliminacion, interrelaciones con los
comparferos, con los jefes, supervisores, etc., asi como sus

necesidades de ocio, de salud entre otros (34).
Dimensiones de la calidad de vida
Carga de trabajo

La primera dimensidén es la “Carga en el trabajo” se refiere a la
cantidad del trabajo, la prisa y estrés en el trabajo, la presion de los
superiores, la presion para mantener la calidad del trabajo, la
descripcion detallada o por escrito de las responsabilidades, el
malestar fisico y la falta de tiempo para la vida personal. Se analiza
si el trabajador sufre interrupciones desagradables a menudo o
conflictos con los demas y la posibilidad de padecer consecuencias
negativas en su salud a causa de su trabajo(35).

La Organizacion Internacional del Trabajo sefiala que hoy en dia los
trabajadores de la salud tienen que atender muchos pacientes ;
hacer frente al exceso de trabajo , sin descanso, sin vacaciones;
ademas de las obligaciones mencionadas, se sabe que tienen otros
deberes en su hogar , como el cuidado de su vida privada y de las
personas a su cargo; consecuentemente , la carga de trabajo le lleva

a presentar problemas emocionales y fisicos (36).

La sobrecarga de trabajo provoca estrés emocional , afecta nuestro
sistema inmunoldgico , lo que lleva a que seamos mAas propensos a
enfermarnos con mas facilidad o contagiarnos de enfermedades por

los pacientes infectados; los empleadores deben cuidar a sus
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trabajadores dandoles dias de descanso, horas libres ,dotar de mas
personal para que se brinde una atencién de calidad(37).

Apoyo directivo

Esta relacionada a la satisfaccion con la remuneracion, al apoyo del
jefe en cuanto a reconocimiento, desarrollo y el derecho a la
informacion. Incluye el apoyo de la organizacion al trabajador y su
preocupacion por su calidad de vida, por su libertad para tomar
decisiones y la posibilidad de que las respuestas del trabajador sean
escuchadas y aplicadas. También se relaciona con la cantidad de
tareas que realiza el empleado a diario y si conoce sus habilidades ,
su capacidad de ser creativo y expresar lo que piensa o necesita en
el trabajo (38).

Los lideres de cada organizacién brindan un apoyo emocional a sus
empleados y el impacto es visible en la calidad de atencion que ellos
brindan a los usuarios; un ambiente de trabajo mas armonioso,
trabajo en equipo con mas compafierismo y se evita el ausentismo
de los trabajadores, en tal sentido todo el apoyo que debe recibir el
profesional debe estar encaminado a promover y mejorar las

competencias de los trabajadores en el area de la salud (39).

A medida que se mejora el entorno de las competencias de los
trabajadores se observard cambios relevantes; los profesionales de
Enfermeria tendran sus capacitaciones requeridas de una forma
progresiva para mejorar la autonomia en la gestion del cuidado; esto
colocara al profesional en una situacién diferente y reducira el coste
de las organizaciones de salud, ademas mejorara significativamente
la calidad de vida laboral (38).

Motivacioén intrinseca

Esta relacionada con la capacitacion para realizar el trabajo y la
capacidad de ser creativo. Estudia el apoyo que recibe el empleado,

tanto de su familia como de sus compafieros, la capacidad para
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2.3.2.

realizar su trabajo y el orgullo que tiene por si mismo, la satisfaccion
laboral que desempefiay su capacidad de desconectar al acabar la

jornada laboral(35).

Se refiere a realizar actividades con la satisfaccion de hacerlas sin
ningln incentivo a cambio. Asi, al ingresar al campo
laboral, las personas, ademas de satisfacer sus necesidades de
supervivencia, también encuentran en su trabajo
la capacidad de superaciéon, en gran parte gracias a los factores
que las motivan. La motivacibn se ha convertido en un
elemento fundamental de la gestion de RRHH en la actualidad, por

lo que es necesario conocer el tema y dominarlo (40).

Las enfermeras se enfrentan a diario a diferentes situaciones con
cada tipo de paciente y deben tratar a cada paciente de manera
diferente, haciéndolos sentir seguros, expresando sus emociones y
animandolos a recuperarse rapidamente; la motivacién juega un
papel fundamental y muy importante en el ambito laboral, es por ello
que todos los profesionales, especialmente las enfermeras,
necesitan encontrar la motivacion en su puesto de trabajo (41).

El Estrés laboral o burnout

Definicion

La OMS(42),define el estrés laboral como “reaccién que puede tener
el individuo ante exigencias y presiones laborales que no se ajustan
a sus conocimientos y capacidades y que ponen a prueba su
capacidad para enfrentar la situacion”. También afirma que se
considera que el estrés laboral afecta negativamente a la salud

psicologica y fisica de los trabajadores, y a la eficacia de las

entidades para las que trabajan.

Los mas susceptibles a este sindrome son los profesionales que

experimentan la existencia de interacciones estresantes o
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prolongadas entre empleados y clientes, no considerando realmente
a un cliente en particular, sino a uno o mas clientes. Estos
profesionales se pueden definir como los que realizan su trabajo
satisfactoriamente, estan comprometidos con su trabajo y tienen
altas expectativas de sus metas, los que desarrollan burnout como
respuesta al estrés, constante erguidos y sobrecarga de trabajo
(43).

Una persona extremadamente estresada o, como solemos decir, una
persona "quemada" puede manifestarse de muchas maneras
diferentes: el agotamiento emocional es el escenario mas
prominente, obvio y comun en la mayoria de los casos. La persona
no responde a las necesidades del trabajo, esta irritable y deprimida.
Hay otras actitudes un poco mas ambiguas. Profesionales o
trabajadores, enfermeras, médicos, etc. que trabajan en contacto

directo con otras personas suelen tener este sindrome (42).

Incluye 3 dimensiones que usaremos para medir el nivel de

estrés laboral:
Dimensién Agotamiento emocional:

Se define como fatiga, que puede ser fisica, mental o ambas, abarca
desde la percepcion que experimenta una persona cuando su
capacidad de percibir disminuye o desaparece, hasta el sentimiento
de no poder dar mas a los demas. El agotamiento profesional se
manifiesta cuando un empleado se da cuenta de que no puede
seguir atendiendo a los clientes con el mismo entusiasmo que antes
(44).

Esta pérdida gradual de energia y agotamiento fisico puede
manifestarse como: cansancio al final de la jornada laboral,
cansancio en la mafiana cuando vas al trabajo, trabajar con mucha

gente todo el dia exigiendo esfuerzo, sentirse “quemado” con el

34



trabajo, aburrimiento en el trabajo, exceso de trabajo, trabajar
directamente con personas causa estrés y agotamiento (15).

Dimension de Despersonalizacion:

Se entiende como el desarrollo de actitudes, emociones y reacciones
negativas, distantes y deshumanizantes hacia los demas,
especialmente hacia aquellos que se benefician de su trabajo,
acompafadas de una mayor irritabilidad y falta de motivacion. El
profesional tiene una clara distancia no solo de quienes se benefician
de su trabajo sino también de los comparfieros con los que trabaja,
es irritable, sarcéstico y desdefioso, se culpa a si mismo por sus

frustraciones e ineficiencias (45).

Las emociones y actitudes negativas se manifiestan como:
Reaccionar con frialdad e imparcialidad hacia las personas, tratar a
algunos comparnieros de trabajo como objetos insensibles, volverse
mas insensible con las personas desde que ingresé a la profesion,
me preocupa que mi trabajo me vuelva emocionalmente insensible y

culparme por los problemas de los demas (46).

Dimensién de Realizacién personal:

Se define como la necesidad de logro que cada uno debe competir
con los criterios de excelencia. Los criterios de excelencia deben
estar relacionados con el desempefio de la tarea, ya sea para uno
mismo o para los demas. Este comportamiento esta asociado con
sentimientos de orgullo y satisfaccién. El no hacerlo conducira a la

frustracion que puede dificultar el aprendizaje (47).

Esto se evidencia por la sintomatologia multidimensional en los
dominios cognitivo, fisico y emocional y se refiere a: Entender como
se sienten los compafieros de trabajo, resolver efectivamente los
problemas de los comparieros de trabajo, impactar positivamente en

la vida de las personas con su trabajo, Sentirse muy activo, facil de
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crear un ambiente tranquilo, sentirse lleno de energia después de
trabajar con colegas, lograr grandes resultados, triunfar en la

profesion y resolver problemas emocionales con calma(17).

La insatisfaccion personal es un sentimiento de falta de logro o
satisfaccion profesional que se produce cuando las personas
confirman que las exigencias que se les imponen superan su
capacidad para realizarlas de manera competente. Se asocia con
reacciones negativas que afectan el desempefio laboral y las
relaciones con las personas a las que sirven, los empleados se
sienten insatisfechos consigo mismos e insatisfechos con los efectos
del trabajo. Experimentan sentimientos de fracaso personal, falta de

expectativas en el trabajo e insatisfaccion general (48).

2.4. Definicién de Términos basicos

Calidad

La calidad hoy en dia es muy importante para cualquier tipo de gestion

empresarial ,tantoeneldmbito de la salud ,es muy utlizada

para identificar cambios y mejoras en la atencion brindada por el personal

(49).

Calidad de vida laboral

Es un término utilizado para explicar como se realiza la experiencia
laboral tanto de forma objetiva (seguridad, higiene, remuneracion,
etc.) como subjetivas (la forma como vive el trabajador). Se trata, por
tanto, de un concepto multidimensional que requiere la integracion de
aspectos objetivos y subjetivos de la calidad de vida profesional para
obtener un conocimiento objetivo de la situacion laboral real y posible
gue se obtiene considerando estos aspectos por separado (50).

Pandemia del COVID -19

La pandemia actual por la enfermedad del coronavirus (COVID - 19)

originado en Wuhan, provincia de Hubei de la Republica Popular
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China, se ha extendido a muchos paises. El 30 de enero de 2020, el
Comité de Emergencia de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
catalogo a este brote como una emergencia de salud global basada
en las crecientes tasas de notificacion de casos en China y otros

paises (51)
Estrés laboral

Es un “conjunto de reacciones fisiolégicas y psicoldgicas que experimenta
el organismo de los trabajadores cuando se les somete a fuertes demandas
de trabajo o a presiones semanales de la gestién”. Se caracteriza por su
“dinamismo, en el que las personas enfrentan a una oportunidad, restriccién
0 exigencia relacionada con lo que desea y de los cual el resultado le
parece incierto e importante”. Segun Richard Lazarus, define al estrés

“como un proceso sostenido en el tiempo, en donde de manera regular un

individuo percibe desbalance entre las exigencias de una situacion y los

recursos con que cuenta para hacer frente a dicha situacion”(52).
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lIl. HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. Hipotesis

3.1.1.

3.1.2.

Hipotesis General

Existe relacion significativa entre calidad de vida profesional y el
estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19, en
el centro quirdrgico y hospitalizacion del hospital Pampas -

Tayacaja, 2021.
Hipotesis Especificas

Existe relacién significativa entre la carga de trabajo y el nivel de
estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19, en
el centro quirdrgico y hospitalizacion del hospital Pampas -

Tayacaja, 2021.

Existe relacidén significativa entre el apoyo directivo y el nivel de
estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el
centro quirdrgico y hospitalizacién del hospital Pampas — Tayacaja,
2021.

Existe relacion significativa entre la motivacion intrinseca y el nivel
de estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19
en el centro quirdrgico y hospitalizacion del hospital Pampas —

Tayacaja, 2021.

3.2. Variables
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3.2.1. Operacionalizacion de las variables

VARIABLES | DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ITEMS METODO | TECNICA
CONCEPTUAL | OPERACIONAL

Independiente | Es el Sentimiento -Cargo de trabajo - Presion en el 1,6,7,8,17,18,19, | Deductivo
(Calidad de sentimiento de obtenido a través trabajo 21.24.25Y 33 Encuesta
vida bienestar que de la encuesta - Conflictos en el CVP 35
profesional) proviene del calidad de vida trabajo

equilibrio que la | profesional, consta - Estrés laboral 2,3,4,5,10,11,14,

persona percibe | de 35 items, que | 55000 directivo 16,20,22,23,28 Y

entre las contiene las - Satisfaccion con 20.

demandas o dimensiones: carga el sueldo

cargas de de trabajo, el apoyo - Posibilidad de

trabajo y los directivo y la promocion

recursos motivacion - Reconocimiento

psicologicos intrinseca y tendra de mi esfuerzo

organizacionales | como valor final: - Apoyo de mis

y relacionales de | Buena de calidad -Motivacién jefes

gue dispone de vida profesional intrinseca - Autonomia 9,12,13.15,26.27.

para hacer 103 a 136.
29,31,32Y 35
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frente a estas

Regular calidad de

- Capacitacion

demandas. vida profesional 69 recibida
a 102. - Apoyo de la
Mala calidad de familia y
vida profesional 35 companeros
a 68.
Dependiente | El estrés laboral | Sentimiento -Cansancio Desinterés 1,2,3.6,8,13,14 Encuesta
(Estrés es aquel que se | obtenido a través emocional Agotamiento fisico y 16y 20 Deductivo inventario
produce debido | de la escala de emocional burnout
laboral)
a la excesiva estrés laboral, Sentimientos y de
presion que consta de 22 items, actitudes negativos Maslach

tiene lugar en el

entorno laboral.

Esto suele darse
a consecuencia

del desequilibrio
entre la

exigencia laboral

gue contiene las
dimensiones:
agotamiento
emocional,
despersonalizacion,
realizacion

personal y tendra

Despersonalizacion

hacia el trabajo

Frustracién por el
trabajo que se
realiza

Trato impersonal

hacia los pacientes y

5,10,11,15 y22
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y la capacidad o
recursos
disponibles para
cumplirla

eficientemente

como valor final:
estrés laboral alto
89 al132

Estrés laboral
medio 45 a 88

Estrés laboral bajo

0 a 44 puntos.

Realizacion
personal en el

trabajo

compairieros de
trabajo

Falta de
preocupacion de los

problemas de otros

Indiferencia

Apreciacion sobre el
trabajo que

desempeiia.

Interés por las tareas
cotidianas del
trabajo.

Baja autoestima

profesional

4,7,9,12,17,18,19

Y 21
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4.1.

4.2.

IV. METODOLOGIA DE LA TESIS

Disefio metodolégico

La investigacion es de tipo basica, pues permite ampliar y profundizar los

conocimientos existentes (53).

De disefio no experimental porque son estudios que se realizan sin la
manipulacion deliberada de las variables donde solo se observan los
fendbmenos en su ambiente natural para analizarlos. De corte transversal
porque son investigaciones que recopilan datos en un Gnico momento. Es
decir, recolectan los datos en un Unico tiempo, con el proposito de describir
las variables y analizarlas en un momento dado. Correlacional porque
describen relaciones entre dos o mas variables en un momento
determinado (54).

Tipo de disefio:

Ol
M r
02
Donde:
M = Muestra

01 = Observacion de la variable 1
02 = Observacion de la variable 2
r = relacién entre las variables.
Método de investigacion

El método de investigacion es el hipotético — deductivo, pues en este

estudio se procedié de una verdad general para llegar al conocimiento
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4.3.

particular o especifico. Al aplicar este método formulamos la hipétesis para
luego, llegar a conclusiones particulares a partir de inferencias logicas

deductivas, que posteriormente fueron comprobadas experimentalmente.

Poblacién y muestra
Poblacién:

Estuvo constituida por 50 participantes dividido en 23 licenciadas en
enfermeria y 27 técnicos de enfermeria, de ambos sexos, que laboran en
el servicio de centro quirargico y hospitalizacion del Hospital de Pampas —
Tayacaja, el estudio se realiz6 en un periodo de tres meses (setiembre a
noviembre) del 2021.

Muestra:

La muestra se trabaj6 con el 100% de la poblacion en estudio.
Criterios de seleccion

Criterios de inclusion tenemos:

Personal de salud (enfermeros y técnicos) que laboran en el servicio de

centro quirdrgico y hospitalizacion del Hospital Pampas —Tayacaja.

Enfermeros y técnicos que aceptaron colaborar en el presente trabajo de

investigacion a través del consentimiento informado.

Enfermeros y técnicos nombrados y contratados CAS.

Criterios de exclusion:

Enfermeras y técnicos que no desean participar en el presente estudio.

Personal de Salud (enfermeras y técnicos) que tenga alguna discapacidad

fisica o mental que le impida participar en el estudio.

Enfermeras y técnicos en enfermeria que se encontraban con licencia o

vacaciones

43



4.4.

4.5.

Lugar de estudio y periodo de desarrollo

El lugar de aplicacion del estudio fue en la UPSS de centro quirdrgico y
hospitalizacion del hospital Pampas —Tayacaja, ubicado en la Provincia de
Tayacaja departamento de Huancavelica, en el mes de octubre del afo
2022.

Técnicas e instrumentos para la recoleccion de la informacion

La técnica que se utilizé para poder recolectar los datos fue la encuesta.
Los instrumentos a aplicar fueron dos cuestionarios, los cuales estuvieron
orientados a determinar ambas variables: Calidad de vida profesional y

estrés laboral.

El cuestionario que midié la calidad de vida profesional es denominado
CVP35 (ver anexo 1), evalua tres dimensiones: cargas de trabajo,
motivacion intrinseca y apoyo directivo. Contiene 35 preguntas tipo escala
Likert, donde se plantean las categorias nada (valores 1y 2), algo (valores
3, 4y 5), bastante (valores 6, 7y 8) y mucho (valores 9 y 10). La puntuacion
global de Calidad de Vida Profesional:

Nivel bueno de Calidad de Vida Profesional: 103 a 136.
Nivel regular de Calidad de Vida Profesional: 69 a 102.
Nivel malo de Calidad de Vida Profesional: 35 a 68.

El instrumento se encuentra validado internacionalmente y adaptado a
nuestro idioma por Rivera, Rivera y Gonzales (55), con una confiabilidad
de 0.93. Asimismo, se realizo la validacion por un estudio propuesto por
Cabezas C. (56),el cual sirvié de antecedente para el uso de estudios en
Perd, como los realizados por Grimaldo y Reyes (57), el cual validé el
instrumento y presentd una confiabilidad segun sus dimensiones como
carga laboral: 0.90, motivacion intrinseca: 0.91 y apoyo directivo: 0.95; Milla
E. (58), validé el instrumento con una validez significativa y aceptable en
todos los items y una confiabilidad de 0.86 y Remigio Y. (59), realizd un

estudio donde validé el instrumento con una validez aceptable con una
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4.6.

coeficiente de 0.998 al aplicarle la prueba de V de Aiken y una confiabilidad
de 0.937.

El cuestionario que midié el estrés laboral o Burnout es denominado
Maslach Burnout Inventory (MBI), (Ver Anexo 2). Consta de 22 items
preguntas, divididas por dimensiones de la variable: Dimension
Agotamiento emocional: Preguntas del 1 al 9.

Dimension Despersonalizacion: Preguntas del 10 al 14.

Dimensién Realizacion personal: Preguntas del 15 al 22.

Estos items se categorizan con una escala tipo Likert con 7 opciones que
van desde 0 (nunca), 1 (Pocas veces al afio 0 menos), 2 (Una vez al mes
0 menos), 3 (Unas pocas veces al mes), 4 (Una vez a la semana), 5 (Pocas
veces a la semana) y 6 (Todos los dias). Los valores finales se hallaran por
medio de la Escala de Stanones para asi clasificarlo en alto, medio o bajo.

El instrumento se encuentra validado de forma internacional y nacional. En
México, Rivera, Rivera y Gonzales (55) valida el instrumento con una
confiabilidad de 0.0885. En Perd, el instrumento fue adaptado por Llaja,
Sarria y Garcia (60) en su investigacion titulada: “Sindrome del Quemado
por Estrés laboral asistencial Muestra peruana”, la cual contdé con una
confiabilidad de 0.80. Asimismo, la confiabilidad de sus dimensiones
Agotamiento Emocional, Despersonalizacion y falta de realizacion personal
fue de 0.80, 0.56 y 0.72 respectivamente. Ademas de ello, este instrumento
validado ha sido utilizado en numerosas investigaciones, siendo alguna de
ellas, las propuestas por Pacheco S. (61), Ojeda G. (62), Oliva G. (63),
Vizcarra et al. (64), y Rosado M. (65).

Analisis y procesamiento de datos.

Una vez recibido las respuestas de las encuestas realizadas en tiempo
determinado (5 dias maximo establecido por los investigadores), los datos
obtenidos fueron codificados para mejor manejo y apreciacion de los

resultados luego se procedio a realizar el andlisis descriptivo respectivo con
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4.7.

ayuda del programa estadistico informético SPSS (Statistical Package for
the Social Sciences) versioén 25, con lo cual se presento los resultados a
través de tablas y graficos. Para el analisis inferencial de la prueba de
hipodtesis se utilizé la prueba paramétrica de coeficiente r de Pearson con

un nivel de significancia de 0.05.

Aspectos éticos en investigacion

Para el actual estudio se ha aplicado una serie de principios éticos a fin de
plasmar la ética de investigacion. El principio de autonomia se desarrollo
en el momento que el personal de salud decidié participar del estudio

mediante la firma del consentimiento informado.

El principio de no maleficencia se desarroll6 en toda la ejecucién del estudio

en razén que no se generod ningun dafio o lesion a los participantes.

El principio de confidencialidad se desarroll6 durante el anonimato de las
respuestas ofrecidas por los participantes y la entrega de resultados al

gestor de salud responsable.

El principio de beneficencia se desarroll6 durante la explicacion de la
importancia de la participacién del personal de salud en el estudio y en base
a los resultados encontrados, las diferentes estrategias de gestion que

favoreceran la calidad de atencién y la satisfaccion laboral.

El principio de justicia se desarrolld6 al momento de seleccionar los
participantes de estudio, la cual se realizdé con la misma consideracion y

respeto a todo el personal de salud.
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V. RESULTADOS

5.1. Resultados descriptivos
Tabla N° 1. Datos Generales

Edad N %
30-37 afios 18 36.0
38-43 afios 17 34.0
44-56 anos 15 30.0
Total 50 100.0
Sexo

Mujer 39 78.0
Hombre 11 22.0
Total 50 100.0
Estado civil

Casado 17 34.0
Unién libre 11 22.0
Soltero 17 34.0
Divorciado 4 8.0
Viudo 1 2.0
Total 50 100.0
Profesion

Enfermera 23 46.0
Técnico en enfermeria 27 54.0
Total 50 100.0
Servicio

Centro quirargico 15 30.0
Hospitalizacion 35 70.0
Total 50 100.0

La tabla N°1 muestra que en el estudio participaron 50 adultos cuyas edades

oscilaron entre 30 y 56 afos, siendo la edad promedio 40 afos. Al categorizar
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las edades se encontré que el 36% tenian entre 30 y 37 afios ,34% tenian entre
38 a 43afos.Ademas 78% eran mujeres, 34% tenian estado civil de soltero y
casado respectivamente; 54% eran técnicos en enfermeria y 46% enfermeros;
el 70% laboraban en el servicio de hospitalizacion y el 30% en el servicio de

centro quirdrgico.

Figura N° 1
Calidad de vida Profesional del personal de Salud que labora en el Servicio de
centro quirdrgico y hospitalizacién en tiempos de COVID - 19 en el Hospital de

Pampas — Tayacaja.

90.00%
80.00%
70.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00%
10.00%

0.00%

M Regular ®Bueno

El grafico N° 1 muestra que el 88% (44) del personal de salud que labora en el
hospital de pampas tienen un nivel de calidad de vida regular y el 12% (6) tienen

un nivel de calidad de vida profesional bueno.
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Figura N° 2

Calidad de vida Profesional, segun dimensiones del personal de Salud en
tiempos de COVID - 19 en el centro quirdrgico y hospitalizacion del Hospital

Pampas — Tayacaja.
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60.00%
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0.009

0.00%
Apoyo directivo carga de trabajo Motivacion intrinseca

B Malo ® Regular = Bueno

El grafico N° 2 muestra segun dimensiones, que el 58% (29) del personal de
salud que labora en el hospital de pampas percibe un mal apoyo directivo, el 42%
(21) perciben un regular apoyo directivo, el 72% (36) percibe una regular carga
de trabajo, el 22% (11) percibe mucha carga de trabajo, el 60% (30) tienen una

motivacion intrinseca regular y el 40% (20) tienen buena motivacion intrinseca.
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Figura N° 3
Nivel de estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el

centro quirdrgico y hospitalizacion, del Hospital de Pampas -Tayacaja
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El grafico N° 3 muestra que el 74% (37) del personal que labora en el hospital
de pampas tienen un nivel de estrés laboral alto y el 26% (13) tienen un nivel

de estrés laboral medio.
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Figura N° 4.
Estrés laboral, segun dimensiones, del personal de salud en tiempos de COVID

- 19 en el centro quirargico y hospitalizacion del Hospital de Pampas - Tayacaja

78.00%
74%

80.00%
70.00% 60.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00% 20.00
20.00%

10.00% 2.009

0.00%
Agotamiento Despersonalizacion Realizacion personal
emocional

B Bajo ®m Medio m Alto

El grafico N°4 muestra segun dimensiones que el 60% (30) del personal que
labora en el hospital de pampas tienen un agotamiento emocional alto, el 34%
(17) tienen un agotamiento emocional medio, el 6% (3) tienen un agotamiento
emocional bajo. ElI 78% (39) presentan despersonalizacion alta, el 20% (10)
despersonalizacion media, el 2% (1) presenta despersonalizacion baja. El 74%
(37) perciben una realizacion personal alta, el 22% (11) perciben una realizacion

personal media y el 4% (2) perciben una realizacién personal baja.
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5.2. Resultados Inferenciales

Tabla N° 2. Contingencia de las variables de la calidad de vida profesional y

estrés laboral.

Nivel de estrés laboral

Medio Alto Total
N % N % N %
Nivel de la Regular 13 295 31 705 44 100
calidad de vida  gyeng 0 0 6 100 6 100
profesional
Total 13 26.0 37 74.0 50 100

La tabla N°2 muestra que del 100% (44) del personal de salud que labora en el
hospital de pampas, se identifica que el 70.5% (31) que perciben una calidad de
vida profesional regular tienen un nivel de estrés alto, mientras que el 29.5% (13)
que perciben una calidad de vida profesional regular tienen un nivel de estrés

medio.
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Tabla N° 3. Contingencia de la dimensién carga de trabajo de calidad de vida

profesional y estrés laboral.

Nivel de estrés laboral

Medio Alto Total
N % N % N %
Apoyo Mala 12 41.4 17 58.6 29 100
directivo
Regular 1 4.8 20 952 21 100
Total 13 26.0 37 74.0 50 100

La tabla N°3 muestra que del 100% (36) del personal de salud que labora en el
hospital de pampas, el 75% (27) que perciben una regular carga de trabajo tienen
un nivel de estrés alto, mientras que el 25% (9) que perciben una carga de trabajo

medio tienen un nivel de estrés medio
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Tabla N° 4. Contingencia de la dimensién carga de trabajo de calidad de vida

profesional y estrés laboral.

Nivel de estres laboral

Medio Alto Total
N % N % N %
Carga de Mala 2 66.7 1 333 3 100
trabajo
Regular 9 25 27 75 36 100
Bueno 2 18.2 9 81.8 11 100
Total 13 26.0 37 74.0 50 100

La tabla N°4 muestra que del 100% (29) del personal que labora en el hospital
de pampas, el 58.6% (17) que perciben un mal apoyo directivo tienen un nivel

de estrés alto, mientras que el 41.4% (12) que perciben un mal apoyo directivo

tienen un nivel de estrés medio.
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Tabla N° 5. Contingencia de la dimension motivacion intrinseca de calidad de
vida profesional y estrés laboral.

Nivel de estrés laboral

Medio Alto Total
N % N % N %
Motivacion Mala 12 40 18 60 30 100
intrinseca
Regular 1 5 19 95 20 100
Total 13 26 37 74 50 100

La tabla N°5 muestra que del 100% (30) del personal que labora en el hospital
de pampas, el 60% (18) que perciben una motivacion intrinseca mala tienen un
nivel de estrés alto, mientras que el 40% (12) que perciben una motivacion

intrinseca mala tienen un nivel de estrés medio.
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VI. DISCUSION DE RESULTADOS

6.1. Contrastacion y demostracion de la hipotesis con los resultados

Prueba de normalidad

Para el andlisis de los resultados, se determind, inicialmente, el tipo de
distribucidn que presentan los datos, para ambas variables numéricas. Para
ello, utilizamos la prueba Kolmogorow Smilnov debido a que el tamafio de
la muestra es igual a 50. Esta prueba permite medir el grado de
concordancia que existe entre la distribucion de un conjunto de datos y una
distribucion teédrica especifica. Su objetivo es sefialar si los datos provienen

de una poblacion que tiene la distribucién normal.

Tabla N° 6. Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov@

Estadistico Gl Sig.
Calidad de vida 0.109 50 0.191
profesional
Nivel de estrés 0.107 50 ,200"
laboral

*, Esto es un limite inferior de la significacion verdadera.

Si alfa (Sig) > 0,05; Se acepta la hipotesis nula

Si alfa (Sig) < 0,05; Se rechaza la hipotesis nula
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Para la variable calidad de vida laboral el resultado de la prueba fue
P=0.191, entonces se acepta la hipotesis nula por lo tanto si se cumple

con la prueba de normalidad.

Para la variable estrés laboral el resultado de la prueba fue P=0.200,
entonces se acepta la hipétesis nula, por lo tanto, si se cumple con la

prueba de normalidad.

Esto quiere decir que; segun los resultados obtenidos se asume que los
datos de la muestra de estudio provienen de una distribucién normal. Por
lo tanto, para el desarrollo de la prueba de hipoétesis; se utilizara la prueba
paramétrica para distribucion normal de los datos el coeficiente de

Pearson a un nivel de significancia de 0,05.
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Prueba de hipotesis general

Ha: Existe relacion significativa entre la calidad de vida profesional y el
estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro

quiruargico y hospitalizacion del hospital Pampas Tayacaja, 2021.

Ho: No existe relacion significativa entre la calidad de vida profesional y el
estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro

quirudrgico y hospitalizacion del hospital Pampas Tayacaja, 2021.

Tabla N° 7. Significancia y correlacion calidad de vida profesional y el

estrés laboral

Calidad de vida

profesional Estrés laboral

Calidad de vida  Correlacion de 1 ,528™
profesional Pearson

Sig. (bilateral) 0.000

N 50 50
Estrés laboral Correlacion de ,528™ 1

Pearson

Sig. (bilateral) 0.000

N 50 50

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

La tabla N°7, en lo referente a la correlacion entre calidad de vida
profesional y estrés laboral muestra una correlacion estadisticamente
significativa entre estas dos variables (r =0.528; p =0.000) a un nivel de
significancia de a = 0.05. Se concluye que, si existe relacion entre la calidad
de vida profesional y el estrés laboral del personal de salud en tiempos de
covid 19 en el centro quirdrgico y hospitalizacion del hospital Pampas

Tayacaja, 2021.
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Prueba de hipodtesis especificas
Prueba de hipotesis especifica 1

Ha: Existe relacion significativa entre el apoyo directivo y el estrés laboral
del personal de salud en tiempos de COVID - 19, en el centro quirdrgico y

hospitalizacion del hospital Pampas — Tayacaja - 2021.

Ho: No Existe relacidon significativa entre el apoyo directivo y el estrés
laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19, en el centro

quirdrgico y hospitalizacion del hospital Pampas — Tayacaja - 2021.

Tabla N° 8. Significancia y correlacion entre el apoyo directivo y estrés

laboral
Apoyo directivo  Estrés laboral

Apoyo directivo  Correlacion de 1 ,358"

Pearson

Sig. (bilateral) 0.011

N 50 50
Estrés laboral Correlacion de ,358" 1

Pearson

Sig. (bilateral) 0.011

N 50 50

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

La tabla N°8, en lo referente a la correlacion entre la dimension apoyo
directivo y estrés laboral muestra una correlacion estadisticamente
significativa entre estas dos variables (r =0.358; p =0.011) a un nivel de
significancia de a = 0.05. Se concluye que, si existe relacion entre la
dimension apoyo directivo y el estrés laboral del personal de salud en
tiempos de covid 19 en el centro quirargico y hospitalizacion del hospital
Pampas Tayacaja, 2021
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Prueba de hipotesis especifica 2

Ha: Existe relacion significativa entre la carga de trabajo y el estrés laboral
del personal de salud en tiempos de COVID — 19 en el centro quirdrgico y

hospitalizacion del hospital Pampas — Tayacaja, 2021

Ho: No existe relacion significativa entre la carga de trabajo y el estrés
laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro

quirdrgico y hospitalizacion del hospital Pampas — Tayacaja, 2021

Tabla N° 9. Significancia y correlacion entre la carga de trabajo y estrés

laboral
Carga
de Estrés
trabajo laboral
carga de trabajo Correlacion 1 440"
de Pearson
Sig. 0.001
(bilateral)
N 50 50
Estrés laboral Correlacion 440" 1
de Pearson
Sig. 0.001
(bilateral)
N 50 50

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

La tabla N°9, en lo referente a la correlacion entre la dimension carga de
trabajo y estrés laboral muestra una correlacion estadisticamente
significativa entre estas dos variables (r =0.440; p =0.001) a un nivel de
significancia de a = 0.05. Se concluye que si existe relacion entre la
dimension carga de trabajo y el estrés laboral del personal de salud en
tiempos de covid 19 en el centro quirargico y hospitalizacion del hospital

Pampas Tayacaja, 2021.
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Prueba de hipotesis especifica 3

Ha: Existe relacion significativa entre la motivacion intrinseca y el estrés
laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro

quirdrgico y hospitalizacion del hospital Pampas — Tayacaja, 2021

Ho: No Existe relacion significativa entre la motivacion intrinseca y el
estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19 en el centro

quirargico y hospitalizacion del hospital Pampas — Tayacaja, 2021.

Tabla N° 10. Significancia y correlacion entre motivacion intrinseca y

estrés laboral

Motivacion Estrés
intrinseca laboral
Motivacion intrinseca Correlacion 1 0.275
de Pearson
Sig. 0.053
(bilateral)
N 50 50
Estrés laboral Correlacion 0.275 1
de Pearson
Sig. 0.053
(bilateral)
N 50 50

La tabla N°10, en lo referente a la correlacion entre calidad la dimension
motivacion intrinseca y estrés laboral muestra una correlacion
estadisticamente baja entre estas dos variables (r =0.275; p =0.053) a
un nivel de significancia de a = 0.05. Se concluye que no existe relacion
entre la dimensién motivacion intrinseca y el estrés laboral del personal
de salud en tiempos de covid 19 en el centro quirdrgico y hospitalizacion

del hospital Pampas Tayacaja, 2021.
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6.2. Contrastacion de los resultados con otros estudios similares

En el presente estudio sobre “Calidad de vida profesional y estrés laboral
del personal de salud en tiempos de COVID-19 en el centro quirargico y
hospitalizacion del hospital de Pampas - Tayacaja 2021”, en los
resultados se pudo encontrar que el 88% del personal de salud tienen
un nivel de calidad de vida regular y el 12% un nivel bueno, similares a
los de Morales (18) quien encontr6é que el 49% tienen un nivel bueno y
el 23% una calidad de vida regular. Diferente al de Huallpartupa (15)
guien encontrg calidad de vida laboral buena en un 70% y regular en un
30%, al igual que Conislla (16) quien encontré calidad de vida laboral
bueno en un 100% del personal y Vargas (19) en un 57.7% calidad de

vida laboral bueno.

Asi mismo se pudo observar que el 74% del personal de salud presentan
un nivel de estrés laboral alto, el 26% un nivel medio. Semejantes a los
de Huallpartupa (15) quien encontré un nivel de estrés laboral alto con
un 53.3%, seguido de un nivel medio en un 46.7%, al igual que
Imbaquingo (13) quien encontré 60% de estrés laboral alto. Diferente al
de Conislla (16) quien encontré estrés laboral medio en un 74% seguido
de un nivel alto en un 26% y Morales (18) quien encontr6 estrés laboral

bajo en un 37% y en un 31% estrés laboral alto.

En relacion al objetivo general se evidencio que hay relacién
significativa entre la calidad de vida profesional y el estrés laboral del
personal de salud que labora en el hospital de Pampas Tayacaja
(p=0.000 y r=0.528), de la misma forma se evidencio que hay relaciéon
significativa entre la dimensidén apoyo directivo y el estrés laboral del
personal de salud p=0.004 , y relacion entre la dimension carga de
trabajo y el estrés laboral del personal de salud p=0.011 .Similares al de
Mendoza(11) ,Vidotti (12), Imbaquingo(13) y Bejarano(10) quienes
encontraron relacién entre el estrés laboral y la calidad de vida laboral

p=0.000 respectivamente , al igual que Morales(18) y Vargas(19)
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quienes encontraron los mismos resultados donde p=0.00 y Rho de
spearman =-0.83 y -0.587 respectivamente. Diferente al de Conislla (16)
guien encontrd que no existe correlacion entre ambas variables con un
p valor= 0,766. Resultados que pueden estar explicados tanto en las
similitudes como en las diferencias por los diferentes contextos y el
desbalance esfuerzo/ recompensa que se da en las diferentes

instituciones.

En el estudio se demostré que no hay relacion entre la dimension
motivacion intrinseca y el estrés laboral del personal de salud
p=0,053.Similar al de Cuadrado(14), que encontré que el personal
percibe una buena calidad de vida a pesar del aumento de carga de
trabajo y de la situacién excepcional vivida durante la pandemia de
COVID - 19 resultados que podria estar explicados por el orgullo que
tiene por si mismo, la satisfaccién laboral que desempefia y su

capacidad de desconectar al acabar la jornada laboral.

6.2. Responsabilidad ética de acuerdo a los reglamentos vigentes

La responsabilidad ética y social debe dar un aporte de solucién a los
problemas sociales. En el estudio se destaca el hecho en el cual el
resultado debe asumirse como el compromiso u obligacién que tienen los

investigadores de generar beneficio para la sociedad.

Ademas, se considera de trazar estrategias encaminadas a capacitar a los
profesionales de la salud en donde se valoran y se tengan en cuenta la

responsabilidad ética y moral en cada uno de los disefios de investigacién.

Lo que buscamos es profundizar en aquellos temas que se han repetido en
las entrevistas con la necesidad de fomentar una mejor gestion de los

recursos humanos en el hospital Pampas - Tayacaja.

Su finalidad es garantizar la calidad de vida profesional, controlar el estrés
laboral y disminuir el mismo de los responsables de las acciones y lograr el

bienestar de todos los involucrados.
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VIl. CONCLUSIONES

Se determind que existe relacion entre calidad de vida profesional y estrés
laboral del personal de salud de centro quirdrgico y hospitalizacion en
tiempos de COVID - 19 en el hospital de Pampas - Tayacaja 2021, con un
nivel de significancia igual a 0.00 <0.05.

Segun dimensiones de la calidad de vida profesional, se identifico, que el
58% del personal de salud que labora en el hospital de pampas perciben un
mal apoyo directivo, el 42% perciben un regular apoyo directivo. El 72%
perciben una regular carga de trabajo, el 22% perciben mucha carga de
trabajo. El 60% tienen una motivacion intrinseca regular y el 40% tienen

buena motivacion intrinseca.

Segun dimensiones del estrés laboral, se identificé que el 60% del personal
que labora en el hospital de pampas tienen un agotamiento emocional alto,
el 34% tienen un agotamiento emocional medio, el 6% tienen un agotamiento
emocional bajo. El 78% presentan despersonalizacion alta, el 20%
despersonalizacion media, el 2% presenta despersonalizacion baja. El 74%
perciben una realizacion personal alta, el 22% perciben una realizacién

personal media y el 4% perciben una realizacion personal baja.

Se establecié que hay relacion entre la carga de trabajo y el estrés laboral
p- valor =0.011(p<0.05)

Se establecié que existe relacién entre el apoyo directivo y el nivel de

estrés laboral p-valor = 0.04 (p<0.05).

Se establecié que no existe relacidon alguna entre la motivacion intrinseca y

el estrés laboral. p-valor = 0.053 (p>0.05).
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Vill. RECOMENDACIONES

Con base a los resultados obtenidos se recomienda a los jefes de recursos
humanos llevar a cabo actividades periodicamente, con la finalidad de

mejorar la calidad de vida profesional y reducir el nivel de estrés laboral

Con base en los valores obtenidos respecto a la carga laboral, se recomienda
tomarlos en cuenta con la finalidad de organizar un plan de mejora y gestionar
contratacion de recursos humano para poder cubrir las demandas que urgen

ser cubiertas y no sobrecargar de trabajo al personal de salud.

Los resultados obtenidos respecto al apoyo directivo y el nivel de estrés
laboral se deberian tomar en cuenta para buscar estrategias de apoyo al
personal de salud, fortalecer y garantizar ambientes laborales mas seguros y

confortables que permitan brindar calidad, cuidado y trato a los pacientes.

De acuerdo a los resultados obtenidos en relacion entre la motivacion
intrinseca y el estrés laboral se recomienda al jefe de estadistica implementar
una base de datos actualizado del personal y comunicar mensualmente a los
directivos sobre el récord de asistencia y otros para implementar nuevos
modos de motivar al personal de salud como, por ejemplo: ascensos de

cargo, capacitaciones gratuitas, pasantias, y entrega de resoluciones y otros.
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ANEXO 1

CUESTIONARIO VARIABLES SOCIODEMOGRAFICAS

A continuacion, se presenta una serie de enunciados a los cuales usted

debera responder marcando con un aspa de acuerdo a lo que considere

adecuado.

I. DATOS GENERALES

1. Edad:

2. Sexo: Femenino[_]

3. Estado civil: Soltera []
Unién libre[]

4. Profesion:
Licenciada en Enfermeria []
Técnico en enfermeria  []

5. Servicio actual donde labora:

Centro quirargico ]

Hospitalizacién ]

Masculino []
Casada []

Divorciada [_] Viuda [_]
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[I. CUESTIONARIO CALIDAD DE VIDA LABORAL

Marque una sola respuesta y en la escala del 1 al 10 la que mejor corresponda

a su realidad laboral. Para mejorar la claridad en su respuesta, se dividieron los
valores como sigue: NADA valores 1y 2; ALGO valores 3,4y 5; BASTANTE
valores 6,7 y 8; MUCHOS valores 9y 10.

ITEMS

NADA

ALGO
345

BASTANTE
6 7 8

MUCHO
9 10

1 Cantidad de trabajo que tengo

2 Conformidad con el tipo de trabajo

3 Conformidad con el sueldo

4 Posibilidad de promocion

5 Reconocimiento de mi esfuerzo

6 Presion que recibo para mantener r la
cantidad de mi trabajo

7 Presion recibida para la calidad de
trabajo

8 Prisas y agobios por falta de tiempo
para hacer mi trabajo

9 Motivacion (ganas de esforzarme)

10 Apoyo de mis jefes

11 Apoyo de mis comparieros

12 Apoyo de mi familia

13 Ganas de ser creativo

14 Posibilidad de ser creativo

15 Desconecto al terminar la jornada
laboral

16 Recibo informacion de los resultados
de mi trabajo

17 Conflictos con otras personas de mi

trabajo
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18 Falta de tiempo para mi vida personal

19 Incomodidad fisica en el trabajo

20 Posibilidad de expresar lo que pienso
y necesito

21 Carga de responsabilidad

22 Mi empresa trata de mejorar la calidad
de mi puesto

23 Tengo autonomia o libertad de
decision

24 Interrupciones molestas

25 Estrés (esfuerzo emocional)

26 Capacitacion necesaria para hacer mi
trabajo

27 Estoy capacitado para hacer mi trabajo
actual

28 Variedad en mi trabajo

29 Mi trabajo es importante para la vida
de otras personas

30 Es posible que mis respuestas sean
escuchadas y aplicadas

31 Lo que tengo que hacer queda claro

32 Me siento orgulloso de mi trabajo

33 Mi trabajo tiene consecuencias
negativas para mi salud

34 Calidad de vida de mi trabajo

35 Apoyo de los compafieros (en el caso

de responsabilidades directivas)
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ANEXO 2

CUESTIONARIO DE SINDROME DE BURNOUT: MASLACH BURNOUT
INVENTORY

A continuacion, se presenta una serie de enunciados a los cuales usted

Debera responder marcando con un aspa de acuerdo a lo que considere

Adecuado.
Nunca 0 Una vez a la semana 4
Pocas veces al aio 1 Pocas veces a la semana 5
Una vez al mes 2 Todos los dias 6
Unas pocas veces al mes 3
ENUNCIADOS Nunca | Pocas Una Unas Una Pocas | Todos
0 veces | vezal pocas |vezala|vecesa | Ilos
al ano mes veces al | semana la dias
1 2 mes 4 semana 6
3 5
1. Me siento

emocionalmente agotado
por mi trabajo.

2. Me siento cansado al
final de la jornada de
trabajo.

3. Me siento fatigado
cuando me levanto por la
mafiana y tengo que ir a
trabajar.

4. Comprendo facilmente
como se sienten los
pacientes.

5. Trato a algunos
pacientes como si fueran
objetos impersonales.

6. Trabajar todo el dia
con mucha gente es un
esfuerzo.

7. Trato muy eficazmente
los problemas de los
pacientes.

8. Siento que el trabajo
gue realizo todos los
dias me cansa
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9. Creo que influyo
positivamente con mi
trabajo en la vida de las
personas.

10. Me he vuelto mas
insensible con la gente
desde que ejerzo esta
profesion.

11. Me preocupa el
hecho de que este
trabajo me endurezca
emocionalmente.

12. Me siento con mucha
energia al realizar mi
trabajo

13. Me siento frustrado
en mi trabajo.

14. Creo que estoy
trabajando demasiado.

15. Realmente no me
preocupa lo que les
ocurre a mis pacientes.

16. Trabajar
directamente con
personas me produce
estrés.

17. Puedo crear
facilmente una atmosfera
relajada con mis
pacientes.

18. Me siento estimulado
después de trabajar con
mis pacientes.

19. He conseguido
muchas cosas utiles en
mi profesion

20. Me siento acabado.

21. En mi trabajo trato
los problemas
emocionales con mucha
calma.

22. Siento que los
pacientes me culpan por
alguno de sus
problemas.
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ANEXO 3
CONSENTIMIENTO INFORMADO

El presente trabajo de investigacion que lleva como titulo “Calidad de Vida
profesional y estrés laboral del personal de salud en tiempos de COVID -
19, en el centro quirargico y hospitalizacion del Hospital Pampas Tayacaja-
20217, desarrollado por el egresado de segunda especialidad enfermeria en
centro quirdrgico de la Universidad Nacional Del Callao de la Facultad de

Ciencias de la Salud.

La participacién para este estudio es completamente voluntaria y confidencial.
La informacion que usted nos pueda brindar, serd manejada confidencialmente,
pues solo el investigador tendra acceso a esta informacion, por tanto, estara
protegida. La aplicacion del instrumento tiene una duracion aproximadamente 15
minutos y consiste en 02 cuestionarios uno de 35 preguntas y otro de 22
preguntas, cuyo objetivo es determinar la calidad de vida profesional y estrés
laboral del personal de salud en tiempos de COVID - 19, en el centro quirdrgico
y hospitalizacion del Hospital Pampas Tayacaja-2021”. Esta informacion seré
analizada por la LIC. Enfermeria Jeanette Giovanna Barrera Orosco y Nery Lilia

Ninanya Velazquez.
DECLARACION:

Declaro mediante este documento que he sido informado plenamente sobre el
trabajo de investigacion, asi mismo se me informé del objetivo del estudio y sus
beneficios, se me ha descrito el procedimiento y me fueron aclaradas todas mis
dudas, proporcionandome el tiempo suficiente para ello. En consecuencia, doy

mi consentimiento para la participacion en este estudio.

NOMBRES Y APELLIDOS DEL PARTICIPANTE DNI FIRMA

Pampas... de..............oooil. de 2021
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ANEXO 4

MATRIZ DE CONSISTENCIA

TiTULO: “CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL Y ESTRES LABORAL DEL PERSONAL DE SALUDEN TIEMPOS DE

COVID - 19

EN EL CENTRO QUIRURGICO Y HOSPITALIZACION DEL HOSPITAL DE PAMPAS — TAYACAJA 2021”

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES Y METODOLOGIA
DIMENSIONES
PROBLEMA PRINCIPAL: OBJETIVO GENERAL: | HIPOTESIS GENERAL: VARIABLE TIPO DE INVESTIGACION:

¢,Cual es la relaciéon que existe
entre la calidad de vida
profesional y estrés laboral del
personal de salud en tiempos
de COVID - 19, en el centro
quirdrgico y hospitalizacion del
hospital Pampas - Tayacaja
20217

¢Determinar la relaciéon
entre la calidad de vida
profesional y estrés

laboral del personal de

salud en tiempos de
COVID - 19, en el centro
quirargico y

hospitalizacion del

¢Existe relacion significativa
de
profesional y el estrés laboral
del de salud en
tiempos de COVID - 19, en el

centro

entre calidad vida

personal

quirdrgico y
hospitalizacion del hospital

Pampas - Tayacaja 20217

INDEPENDIENTE:

Calidad de
profesional.

vida

DIMENSIONES
- Cargo de trabajo

-Apoyo directivo

de

son

Cuantitativo corte

transversal, estudios
intensivos y de profundidad
gue se aplican a muestras
pequefias para lograr la
interpretacion del fenbmeno
gue se quiere investigar y en
la investigacion los datos se

recopilan en Uinico momento
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PROBLEMA ESPECIFICO:

¢,Cual es la calidad de vida
profesional segun
dimensiones, del personal de
salud en tiempos de COVID -
19, en el centro quirdrgico y
del

Pampas - Tayacaja 20217

hospitalizacion hospital

,Cual es el nivel de estrés
laboral segun dimensiones del
personal de salud en tiempos
de COVID - 19, en el centro
quirargico y hospitalizacién del
hospital Pampas - Tayacaja
20217

¢, Cual es la relaciéon entre la
carga y el nivel de estrés
laboral del personal de salud
en tiempos de COVID - 19, en

hospital
Tayacaja 20217

Pampas -

OBJETIVOS
ESPECIFICOS:

Identificar la calidad de
vida profesional segun
del

salud en

dimensiones,
personal de
tiempos de COVID - 19,

en el centro quirdrgico y

hospitalizacion del
hospital Pampas -
Tayacaja 2021.

Identificar el nivel de
estrés laboral segun
dimensiones del
personal de salud en

tiempos de COVID - 19,

en el centro quirdrgico y

HIPOTESIS ESPECIFICOS:

¢Existe relacion significativa
entre la carga de trabajo y el
del
personal de salud en tiempos
de COVID - 19, en el centro

quirargico y hospitalizacion

nivel de estrés laboral

del hospital Pampas -
Tayacaja 20217
¢ Existe relacion entre el

apoyo directivo y el nivel de
estrés laboral del personal de
salud en tiempos de COVID -
19, en el centro quirdrgico y
hospitalizacion del hospital

Pampas - Tayacaja 2021?

¢Existe relacion entre la

motivacion intrinseca y el

nivel de estrés laboral del

- Motivacion

intrinseca

VARIABLE

DEPENDIENTE:

Estrés laboral

DIMENSIONES:

-Cansancio

emocional

Despersonalizacién

- Realizacion

personal
trabajo

en

el

NIVEL
INVESTIGACION:

Descriptiva, debido a que

DE

tiene como objetivo la
de

fendmenos a investigar, tal

descripcién los

como es y coémo se
manifiesta en el momento
(presente) de realizarse el
estudio y utiliza la
observacion como meétodo
descriptivo.

DISENO DE
INVESTIGACION:
Correlacional, no
experimental debido a que
la investigacion se busca
identificar la relacion entre

las dos variables de estudio.
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el centro quirdrgico vy
hospitalizacion del hospital

Pampas - Tayacaja 20217

¢, Cual es la relacion entre el
apoyo directivo y el nivel de
estrés laboral del personal de
salud en tiempos de COVID -
19, en el centro quirdrgico y
hospitalizacion del hospital

Pampas - Tayacaja 20217

¢, Cual es la relacion entre la
motivacion intrinseca y el nivel
de estrés laboral del personal
de salud en tiempos de COVID
- 19, en el centro quirdrgico y
hospitalizacion del hospital
Pampas - Tayacaja 20217

hospitalizacion del
hospital Pampas -

Tayacaja 2021.

Establecer la relacion
entre la carga y el nivel
de estrés laboral del
personal de salud en
tiempos de COVID - 19,
en el centro quirdrgico y
hospitalizacion del
hospital Pampas -

Tayacaja 2021.

Establecer la relacion
entre el apoyo directivo y
el nivel de estrés laboral
del personal de salud en
tiempos de COVID - 19,
en el centro quirdrgico y

hospitalizacion del

personal de salud en tiempos
de COVID - 19, en el centro
quirargico y hospitalizacion
del hospital Pampas -
Tayacaja 20217

o1
N r

o2

M = Muestra

O1= Observacion de la
variable 1.

0O2= Observacion de la
variable 2

r = relacion entre las
variables.

POBLACION Y MUESTRA:

Poblacion: Estuvo
constituida por 50
participantes dividido en 23

licenciadas en enfermeria y
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hospital Pampas -
Tayacaja 2021.

Establecer la relacion
entre la  motivacion
intrinseca y el nivel de
estrés laboral del
personal de salud en
tiempos de COVID - 19,
en el centro quirdrgico y
hospitalizacion del
hospital Pampas -

Tayacaja 2021.

27 técnicos de enfermeria,
de ambos sexos, que
laboran en el servicio de
centro quirdrgico y
hospitalizacion del Hospital
de Pampas -Tayacaja, el
estudio se realizé en un
periodo de tres meses
(setiembre a noviembre) del
2021.

Muestra:

La muestra se trabajé con el
100% de la poblaciéon en
estudio, por ser una

poblacién accesible.
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ANEXO 5
BASE DE DATOS
VARIABLE: CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

C1]C2|C3|C4|C5|C6[C7|C8|C9|C10|C11]C12|C13|C14]|C15|C16|C17|C18|C19|C20 | C21 | C22 | C23 | C24 | C25 | C26 | C27 | C28 | C29 | C30 | C31 | C32 | C33 | C34 | C35

E.civil

Profe
sion

Ser

38
35

55

45

43

56
37
35

34
42

45

31

38
47

40

41

42

48

Sexo | Edad | vicio

id

10

12
13
14
15
16
17
18
19
20

21

22
23
24
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34
35
30
46

43

54
40

34
55
37

38
46

35
39
43

42

45

38
35

40

39
30
35

36
36
34

25
26
27

28
29
30

31

32

33
34

35
36
37

38
39
40

41

42

43

44

45

46
47

48

49

50

87



VARIABLE: ESTRES LABORAL

E22

E21

E20

E19

E18

E17

E16

E15

E14

E13

E12

E11

E10

E9

E8

E7

E6

E5

E4

E3

E2

E1

id

10

11

12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27

88



28
29
30
31

32
33
34
35

36
37

38
39
40

41

42

43

44
45

46

47

48

49

50

89



