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Resumen

La investigacion se propuso con el fin de delimitar la relacion entre los factores
de riesgo psicosocial y estrés laboral en las profesionales de enfermeria de la
Clinica Javier Prado, Lima-2018. Siguiendo una metodologia cuantitativa y de
tipo basico, con nivel correlacional. Para evaluar la unidad de muestra se
consideré 50 enfermeras de la Clinica, quienes participaron de una encuesta
elaborada como instrumento para recopilar la informacion correspondiente para
evaluar y presentar los resultados que permitan contrastar las hipotesis
planteadas. Con la finalidad de obtener la validez necesaria para conformidad
del uso de los instrumentos se recurrié al juicio de expertos quienes con sus
firmas dieron visto bueno a la fiabilidad de los cuestionarios y la determinada
confiabilidad fue definida por medio del coeficiente de Cronbach siendo el
resultado 0.857 para el cuestionario de la variable uno y 0.8470 para el

cuestionario de a variable dos.

Los resultados lograron demostrar que existe relacion positiva y débil
(Rho=0,317; p<0,05), entre las variables de estudio en base a la opinion recogida
de las profesionales de enfermeria del area de hospitalizacion de la Clinica Javier
Prado, lo que demuestra que a mas presencia de factores de factores de riesgo

psicosocial se podra ver mas escenarios de estrés laboral.

Palabras clave: factores de riesgo psicosocial, estrés laboral, salud



Abstract

The research was proposed in order to delimit the relationship between
psychosocial risk factors and work stress in nursing professionals of the Clinica
Javier Prado, Lima-2018. Following a quantitative and basic methodology, with a
correlational level. In order to evaluate the sample unit, 50 nurses of the Clinic
were considered, who participated in a survey elaborated as an instrument to
collect the corresponding information to evaluate and present the results that
allow contrasting the hypotheses raised. In order to obtain the necessary validity
for the conformity of the use of the instruments, we resorted to the judgment of
experts who, with their signatures, approved the reliability of the questionnaires
and the determined reliability was defined by means of Cronbach's coefficient,
the result being 0.857 for the questionnaire of variable one and 0.8470 for the

guestionnaire of variable two.

The results were able to demonstrate that there is a positive and weak
relationship (Rho=0.317; p<0.05), between the study variables based on the
opinion collected from the nursing professionals of the hospitalization area of the
Clinica Javier Prado, which shows that the greater the presence of psychosocial

risk factors, the more scenarios of occupational stress will be seen.

Keywords: factors of psychosocial risk, labor estrés, health
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I. INTRODUCCION

En la antigledad, los problemas de salud que una persona presentaba, eran
Gnicamente suyos, mas no guardaba relacion con el ambito laboral, pero
actualmente esto ha sufrido un cambio de impacto, ya que la produccion y los
avances de tecnologia se han modificado de manera considerada junto con las
condiciones laborales; a raiz de ello, se han identificado recientemente nuevos
factores de riesgo asociados con las condiciones laborales, lo cual implica que
la salud laboral no se limita tnicamente a problemas personales. Estos factores

reflejan la presencia de problemas sociales y organizacionales a nivel global.

Por otro lado, en la actualidad el estrés laboral tiene como fuente de origen el
ambiente laboral y no el colaborador, por tal motivo viene siendo considerado
como un problema de salud ocupacional, ya que responde a una condicion
psicologica que presenta impactos negativos en la salud. Los profesionales
experimentan estrés laboral de manera ascendente, mayormente por causa de
factores extrinsecos, como limitaciones de recursos de salud, aumento de
regulaciones gubernamentales, reduccion del tiempo para la atencion del

paciente, entre otras, lo que genera la insatisfaccion, desmotivacion y tension en
dicho personal.

A pesar de que el estrés es una realidad inevitable en el ambito laboral,
especialmente en instituciones de atencién médica, es esencial concentrar los
esfuerzos en reducir tanto su intensidad como su duracion. Por lo tanto, resulta
crucial identificar y documentar los elementos de riesgo psicosocial para abordar
este problema. En este contexto, el objetivo de este estudio es establecer la
relacion entre los factores de riesgo psicosocial y el estrés laboral en las
enfermeras que trabajan en el Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado
en Lima durante el afio 2018. Para lograrlo, hemos estructurado el estudio en las

siguientes secciones:

En el capitulo uno se presenta una breve introduccion a modo de presentacion

de la investigacion.



El capitulo dos aborda la problematica, que comprende el planteamiento del
problema, su formulacién, la justificacion e importancia de la investigacion, asi

como las limitaciones y objetivos de la tesis de investigacion.

En el capitulo tres se mencionan los antecedentes abordados, el marco

conceptual y las bases tedricas que van a fundamentar el estudio.

En el capitulo cuatro se elabord la metodologia de estudio donde se detalla el
tipo de investigacion, la poblacion y muestra, las hipdtesis, la operacionalizacion

de variables. los instrumentos. los procedimientos v el analisis de datos.

En el quinto capitulo, se llevéd a cabo la exposicion de los resultados, donde se
describieron y se proporcionaron explicaciones detalladas de las tablas y

gréaficos que representan la informacién derivada del procesamiento de datos.

En el sexto capitulo, se aborda la discusion de los resultados, cotejando las
hipotesis previamente establecidas a través del método estadistico

correspondiente.

En la fase final de la investigaciobn, se presentan las conclusiones y

recomendaciones para concluir el trabajo, seguidas de los anexos.

El autor



.  PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

2.1. Descripcion del problema

En la actualidad, el mundo esta experimentando avances tecnoldgicos y
transformaciones sociales que tienen repercusiones a nivel de demografia,
sociedad y cultura. Estos cambios han dado lugar a modificaciones en las
condiciones de trabajo de las personas, afectando tanto su bienestar personal
como su salud mental, principalmente debido al aumento del estrés en el &mbito
laboral (Peir6 y Rodriguez, 2008). Problematica social que viene en aumento
durante los ultimos dos afios a raiz de la pandemia que derivo en digitalizar los
trabajos por medio de empleos remotos, que surgieron por el aislamiento

obligatorio que impusieron los gobiernos.

La Organizacioén Internacional del Trabajo (OIT) afirma que los efectos del estrés
en la salud pueden variar de una persona a otra, pero niveles elevados de estrés
pueden llevar al deterioro de la salud, incluyendo trastornos mentales y del
comportamiento como agotamiento, ansiedad y depresion. Ademas, pueden
tener repercusiones fisicas, como enfermedades cardiovasculares y problemas
musculoesqueléticos (OIT, 2016, p. 6). Para la organizacion Internacional del
Trabajo, este problema de salud constituye un factor de gran relevancia en el
ambito laboral, dado que en numerosas ocasiones tiene un impacto significativo
en los resultados esperados tanto por la organizacion como por la vida personal,
es evidente que el estrés es un tema de gran relevancia en el &mbito laboral, ya
que, en muchas ocasiones, puede tener un impacto significativo en los
resultados tanto para la organizacibn como para la vida personal de los
trabajadores. Es esencial abordar este problema de manera efectiva para

promover un entorno laboral saludable y productivo.

Todas las ocupaciones profesionales conllevan la posibilidad de experimentar
estrés laboral, dado que los requisitos del trabajo implican interactuar
directamente con individuos que atraviesan una variedad de estados de salud,

tanto emocionales como fisicos. En base



a lo mencionado, Aguado, Batiz y Quintana (2013), luego de analizar una revision
sistematica de estudios relacionados al estrés en colaboradores de salud entre
los afios 2009 a 2012 pudieron identificar que las enfermeras son las
profesionales mas propensas a sufrirla, por factores como la edad, experiencia,
género, tumos y la carga laboral como las principales razones, sobre todo si
gjercen en areas como urgencias, emergencias y cuidados intensivos.

Las respuestas que los enfermeros profesionales exhiben frente a los desafios
gue encuentran en su rutina laboral varian, especialmente en entornos de
atencion médica publica donde la demanda de servicios es significativamente
escasez de recursos. De cualquier forma, cuando las personas perciben que una
situacion demandante supera sus capacidades de poder afrontar una situacion,
siempre afecta a su salud y su animo, y se enfocan también en las pésimas
condiciones que la institucion otorga para desempefiar su labor. Esta situacion,
ademas de producir estrés, lo que hace es separar al trabajador de su
responsabilidad y compromiso para con la institucion, dado que se producen

estados de insatisfaccién laboral.

En Peru, se reconoce la presencia de factores psicosociales como parte de los
riesgos en los lugares de trabajo, que los empleadores deben prevenir para evitar
que la exposicién a estos factores cause dafios a la salud de los empleados
(CRSSTLM/CEPRIT, 2014). A pesar de gue la normativa establece que las
empresas son directamente responsables de proteger la salud de sus empleados
tanto en términos fisicos como psicoldgicos, en la practica, esto no siempre se
cumple. En particular, los profesionales, especialmente aquellos del &mbito de la
salud, a menudo enfrentan problemas de salud derivados de diversas
situaciones relacionadas con la propia institucion, el entorno laboral en el que se
desenvuelven y las dinAmicas interpersonales que experimentan. Esta creciente
brecha pone de relieve la incapacidad de la institucién para abordar de manera
efectiva este problema.

La constatacion de que los profesionales de la salud y otros sectores se ven
afectados por problemas de salud debido a factores relacionados con sus
lugares de trabajo y relaciones interpersonales es un tema preocupante. Esta
situacion subraya la necesidad de que las instituciones tomen medidas concretas

para garantizar un ambiente laboral saludable y que promueva el bienestar de
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sus empleados. La ineficacia en abordar estas cuestiones puede tener un
impacto negativo tanto en la salud de los trabajadores como en el desempefio
general de la institucion

Aldrete, Navarro, Gonzalez, Contreras y Pérez (2015), quienes reportan que
47 5% reportan la presencia de factores de riesgo psicosocial en sus centros
laborales y 33% presentan agotamiento emocional asociado a estrés extremo. A
ello suma la evidencia mostrada por Juarez (2007) que sefala que las
enfermaras presentan alta probabilidad de desarrollar sintomas cardiovasculares

asociadas a estrés debido a |a alta carga de trabajo v bajo control del mismo.

Existen diversos elementos que pueden ser observados cotidianamente al
efectuar una visita a un establecimiento de atencion meédica; sin necesidad de
adentrarnos en detalles, durante la pandemia, los establecimientos comerciales
abarrotados han provocado una sobrecarga y colapso en los centros
hospitalarios, lo cual ha permitido observar de manera evidente el nivel de estrés
experimentado por estos dedicados profesionales de la salud.

El personal de atencion médica experimenta altos niveles de estrés, lo que se
manifiesta en tasas de agotamiento emocional (12.95%), despersonalizacion
(11.2%), y una baja realizacion personal (14.81%). Estos sintomas estan
vinculados principalmente a factores psicosociales, incluyendo las condiciones
laborales y la carga horaria (Vazquez, Maruy y Verne, 2014). Los datos revelados
en esta investigacion subrayan la presion significativa a la que se enfrenta el
personal de atencion médica. Es esencial abordar estos factores psicosociales y
las condiciones laborales para garantizar la salud y el bienestar de quienes
desemperfian un papel fundamental en la atencién de la salud. La salud mental
de los profesionales de la salud es fundamental tanto para su propio bienestar

como para la calidad de atencion que pueden brindar a los pacientes.

En otro contexto, ante la fuerte demandas de casos de salud que se vienen
agravando, el control médico por parte de los profesionales se viene
intensificando, lo que requiere aumentar los turnos de atencion y con ello

aumenta el grado de estrés en las profesionales, que resulta en situaciones de
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conflicto entre el personal y genera en mas de una ocasion una pésima atencion

sin empatia y sin compromiso.

Por lo tanto, esta investigacion se enfocara en examinar los factores de riesgo
psicosocial y el estrés laboral experimentados por las enfermeras que trabajan
en el area de hospitalizacion de la reconocida Clinica Javier Prado en Lima

durante el afio 2018.

2.2. Pregunta de investigacion general

¢, Qué relacion existe entre factores de riesgo psicosocial y estrés laboral en

Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima, 20187

2.3. Preguntas de investigaciéon especificas

1).- ¢ Qué relacién existe entre exigencias psicologicas y estrés laboral en
Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
20187

2).- ¢, Qué relacidn existe entre control sobre el trabajo y estrés laboral en
Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
20187

3).- ¢ Qué relacion existe entre apoyo social y estrés laboral en Enfermeras
del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima, 20187

4).- ¢ Qué relacion existe entre compensacion en el trabajo y estrés laboral
en Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado,
Lima, 2018?

5).- ¢Qué relacion existe entre la doble presencia y estrés laboral en

Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
20187

12



2.4.

Justificacion e importancia
Justificacion

Este proyecto de investigacion se ha justificado teniendo en cuenta las

siguientes caracteristicas.

Justificacion tedrica: El estudio se justifica teGricamente porque genera
nuevos conocimientos que seran de utilidad para futuras investigaciones
y con ello ser parte de los antecedentes de nuevos estudios. La
informacion abordada para argumentar el estudio proviene de fuentes
confiables como revistas indexadas, investigaciones de repositorios y
articulo de instituciones de prestigio que garantizan la confiabilidad

académica del contenido utilizado para componer el estudio en cuestion.

Justificacion practica: Porque explicita desde la practica de gestion de
la salud, por cuando al conocer que el estrés al que estan expuestas las

enfermeras se debe a la presencia de factores psicosociales, se podran
implementar acciones de mejora con estas profesionales de tal modo
que puedan tener mayor control sobre la tarea que realizan o y del
volumen del trabajo que tienen. Esto incidira de manera
significativamente en la calidad del cuidado hacia los pacientes y en la

calidad del servicio que ofrece el hospital hacia todos sus usuarios.

Justificacion metodolégica: Dado que se proponen dos métodos de
recopilacion de datos, el cuestionario de factores de riesgo psicosocial y
el de estrés laboral, se validaran para su adaptacion al contexto de
profesionales de la salud, en particular enfermeras, dentro de este
estudio. Estos instrumentos seran utiles para futuros investigadores que
deseen explorar estas variables en diferentes contextos o en conjuncion

con otras variables, utilizando diversos disefios de investigacion.

Importancia

el estudio contribuye a comprender mejor los factores que afectan su

salud y bienestar en el entorno laboral. Esto es crucial para garantizar que
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2.5

2.6

estén en las mejores condiciones posibles para brindar atencion de
calidad a los pacientes. esta investigacion es importante ya que se centra
en un grupo de profesionales de la salud criticos y puede ofrecer
informacién valiosa para mejorar tanto la salud y el bienestar de las
enfermeras como la calidad de la atencidn al paciente en un entorno

hospitalario especifico.

Objetivo General

Determinar qué relacion existe entre factores de riesgo psicosocial y
estrés laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica
Javier Prado, Lima, 2018.

Objetivos especificos
1).- Establecer qué relacion existe entre exigencias psicoldgicas y estrés

laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier
Prado, Lima, 2018.

2).- Establecer qué relacion existe entre control sobre el trabajo y estrés
laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier
Prado, Lima, 2018.

3).- Establecer qué relacién existe entre apoyo social y estrés laboral en
enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

4).- Establecer qué relacion existe entre compensacion en el trabajo y
estrés laboral en Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica
Javier Prado, Lima, 2018.

5).- Establecer qué relaciéon existe entre doble presencia y estrés laboral

en Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado,
Lima, 2018.

14



2.7.

Alcances y limitaciones

Alcances

Dentro de los alcances se consider6 los siguientes:

Alcance social: enfermeras de todos los servicios en general.

Alcance espacial o geografica: Clinica Javier prado ubicada en el centro
comercial Jockey plaza

Alcance temporal: afio 2018

Alcance metodolégico: estudio cuantitativo de disefio no experimental

Limitaciones

Dentro de las limitaciones pudo identificarse el permiso por parte de la
organizacion para ejecutar el estudio y de esta forma obtener la
informacion relevante sobre el estudio a analizar. El factor tiempo también
se hizo presente ya que complicdé la aplicacion de cuestionarios en

algunos momentos.
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3.1.

MARCO TEORICO

Antecedentes

Antecedentes internacionales

Gomez et al (2018) plantearon como objetivo identificar los riesgos
psicosociales a los cuales se enfrenta el personal de asistencia en una
clinica privada de alto nivel en la ciudad de Cartagena Indias. Para llevar
a cabo el presente estudio, se implementd una metodologia de
investigacion descriptiva de naturaleza transversal, en la cual se
seleccion6 como poblacion objetivo un total de 57 individuos
pertenecientes al ambito asistencial de 57 individuos pertenecientes al
ambito asistencial. Se empled la escala de factores de riesgo psicosocial
como herramienta de medicion. Los resultados indicaron que el nivel mas
alto de riesgo estaba correlacionado en un 76% con la sobrecarga laboral
excesiva, un 75% con la alta exigencia de esfuerzo mental y se observo
una relacién del 57% con la falta de control sobre el trabajo. Se puede
afirmar que los empleados enfrentan extensas horas de trabajo, tienen un
limitado espacio para descansar, experimentan fatiga y falta de suefio
debido a sus turnos nocturnos, tienen una interaccion limitada con sus
seres queridos y estdn constantemente expuestos a situaciones de

sufrimiento y dolor intenso.

Jiménez et al (2017) plantearon como objetivo evaluar los factores de
riesgo psicosociales en los auxiliares de enfermeria pertenecientes a un
hospital de la red publica ubicado en la ciudad de Bogota, Colombia. Se
llevé a cabo un estudio de naturaleza cuantitativa y caracter descriptivo.
El estudio se llevo a cabo con una muestra compuesta por 90 auxiliares
de enfermeria. Para la recoleccion de datos, se utilizo el cuestionario
CoPsoQ:-istas21, version 2.0 del afio 2014. Este instrumento fue disefiado
con el propésito de evaluar la exposicion a riesgos psicosociales,
centrandose en la prevencion. Los hallazgos determinaron que el 52,9%

de ellos se encontraban en un rango de edad inferior a los 31 afos.
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Ademas, se controlara que el 75,9% de los participantes tuvieran
contratos laborales de caracter temporal. Sobre los riesgos psicosociales,
se observaron que las dimensiones que presentaban condiciones menos
propicias para el bienestar fueron el ritmo de trabajo (97.6%), la
incertidumbre en torno a las condiciones laborales (66.1%) y la imperativa
necesidad de disimular las emociones (65,2%). En contraste, se observo
que las dimensiones que exhibieron circunstancias mas propicias para el
bienestar fueron el sentido atribuido al empleo, con un porcentaje del
90.8%, Yy las posibilidades de crecimiento y progreso, con un 90.7% de
aprobacion. El estudio revela las condiciones psicosociales que podrian

ejercer una influencia en la salud de la poblacién objeto de analisis.

Ceballos et al (2014) plantearon analizar las desigualdades de género en
relacion con los riesgos psicosociales y establecer una conexion entre la
profesion de enfermeria y dichos riesgos. Se presentan los fundamentos
tedricos relacionados con los factores de riesgo psicosocial y se resaltan
las disparidades de género presentes en los lugares de trabajo. Es
relevante subrayar que el personal de salud se encuentra dentro de los
grupos mas propensos a enfrentar estos riesgos psicosociales. Por tanto,
resulta esencial que estas cuestiones se integren en los planes de estudio
de pregrado en las instituciones de educacion superior que imparten la
formacion en enfermeria, asi como en los programas de posgrado, con el

propdésito de ampliar el conocimiento sobre dichos riesgos.

GoOmez et al (2014) plantearon como objetivo determinar la relacién entre
los Factores de Riesgo Psicosocial y la Satisfaccion Laboral en los
trabajadores de una empresa subcontratista perteneciente al sector
minero en Chile. Se aplicaron dos cuestionarios y la muestra fue de 100
trabajadores. Los resultados muestran una correlacion significativa e
inversa entre los factores de riesgo psicosocial y la satisfaccion laboral,
destacando aspectos como el empleo activo, las oportunidades de
crecimiento, el apoyo social, el liderazgo, la compensacion y la carga
laboral adicional. En resumen, a medida que aumenta la percepcion de

riesgo psicosocial, la satisfaccion laboral disminuye. En el caso de la
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dimension del trabajo activo y las oportunidades de desarrollo, los
trabajadores y asistentes tienen una exposicion alta, mientras que los
demas muestran un nivel moderado. Ademas, se ha identificado una
evaluacion estadisticamente significativa entre las demandas psicologicas
experimentadas por los empleados y la seccidon especifica en la que
desempeiian sus labores. en el presente analisis se examinan las
implicaciones de la presente investigacion en relacion a futuros estudios

y potenciales intervenciones en el contexto organizacional.

Castillo et al (2014), plantearon identificar los elementos relacionados con
la presencia de estrés laboral en el personal de enfermeria de dos
instituciones hospitalarias ubicadas en la localidad de Cartagena. Se
realizé un estudio analitico transversal con una muestra de 156
profesionales donde la recopilacion de datos se llevo a cabo utilizando
dons instrumentos. Se identifico que el 33.9% (53) de los encuestados
sufria de un alto nivel de estrés. La presencia de estrés en los enfermeros
estd mayormente relacionada con factores personales y laborales, como

el departamento en el que trabajan y el tipo de contrato que han suscrito.

Antecedentes nacionales

Abanto (2018) propuso como objetivo identificar los factores de riesgo
psicosocial y el estrés laboral en enfermeras que trabajan en el Centro
Quirdrgico," Se desarrollo un estudio cuantitativo de tipo basico, de disefio
no experimental. La muestra fue de 84 enfermeras quienes participaron
de dos cuestionarios. Los resultados demostraron que el nivel de factores
de riesgo estan en 45% en nivel alto, 32% en nivel medio, mientras que el
estrés laboral se percibe en un nivel alto en un 56%. Se concluye que
existe relacion entre variable demostrando que los factores impactan

sobre el estrés en las profesionales de salud.

Chéavez (2018) planteé investigar la relacion existente entre los factores
psicosociales y el estrés laboral en las profesionales licenciadas de
enfermeria que desempefan sus labores en el centro quirdrgico del

hospital Maria Auxiliadora. Este estudio tuvo un enfoque cuantitativo y se
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caracterizdé por su naturaleza descriptiva y correlacional. La muestra
estuvo compuesta por 40 profesionales de enfermeria. Los resultados
indicaron que el nivel de estrés laboral se sitia en un 35% en un nivel
medio, mientras que los factores psicosociales tienen una influencia
moderada, representando el 42%. En resumen, se concluye que existe
una relacién entre las variables, respaldada por un coeficiente de

correlacién de Spearman (rho) de 0.780.

Machicado (2017), propuso como objetivo identificar los factores de riesgo
psicosocial asociados al estrés laboral en los profesionales de Enfermeria
gue desempefian sus funciones en los servicios de Emergencia (EMG) y
Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) del Hospital Regional Manuel Nufiez
Butrén Puno. Se empled una metodologia de investigacion descriptiva con
un disefio correlacional-comparativo. La recopilacion de datos se realizo
mediante una encuesta que constaba de dos cuestionarios: uno centrado
en los factores de riesgo psicosocial en el trabajo y otro para evaluar el
nivel de estrés. La muestra se compuso de 17 profesionales de enfermeria
gue laboran en los servicios de EMG y UCI. Los resultados destacaron
gue el 42% de los profesionales de enfermeria en EMG presentaba un
nivel de riesgo alto o muy alto, mientras que el 80% en UCI tenia un riesgo
muy alto. Concluyendo, se encontrd una relacion significativa entre los
dominios de liderazgo, relaciones sociales en el trabajo, control sobre el

trabajo, demandas del trabajo y recompensas en el servicio EMG.

Castro (2016) propuso como objetivo investigar la posible elevacién entre
los riesgos psicosociales y los niveles de estrés experimentados por las
enfermeras que desempefan sus labores en el Centro Quirlrgico y la
Unidad de Cuidados Intensivos de una prestigiosa institucion clinica de
caracter privado. El estudio adopt6 un enfoque cuantitativo con un disefio
descriptivo correlacional y transversal, sin incluir experimentacion. Se
tomd una muestra de 46 enfermeras de un total de 48 que trabajaban en
los servicios de Centro Quirargico y Unidad de Cuidados Intensivos. Dos
cuestionarios se administraron para recopilar datos. Los resultados

indicaron que la mayoria de las enfermeras se enfrentaban a factores
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perjudiciales para su bienestar en varias dimensiones, como las
exigencias psicosociales (85%), inseguridad laboral (72%), falta de apoyo
social y liderazgo de calidad (70%), equilibrio entre trabajo y vida personal
(59%), y autoestima (76%). En general, la exposicibn a riesgos
psicosociales fue mayormente de nivel intermedio en un 96% de los
casos, mientras que el 4% experimentd niveles mas desfavorables. El
estudio no logré establecer una relacion significativa entre los riesgos
psicosociales en conjunto y los niveles de estrés experimentados por el

grupo de enfermeras.

Portero y Vaquero (2015) plantearon proporcionar una descripcion de las
caracteristicas sociolaborales del personal sobre enfermeria que labora
en un hospital de tercer nivel perteneciente al Servicio Sanitario Publico
de Andalucia. Se realiz6 un estudio de disefio descriptivo transversal que
incluy6 una muestra de 258 enfermeros y auxiliares. Los instrumentos de
investigacion empleados consistieron en un cuestionario disefiado de
manera especifica para recolectar informacion sociolaboral, el Inventario
de Agotamiento de Maslach, la Escala de Estrés en Enfermeria y el
cuestionario Font-Roja. Se realizaron analisis estadisticos descriptivos,
inferenciales y multivariantes con el fin de analizar los datos. Se han
registrado calificaciones promedio de 44.23 puntos en relacién al nivel de
estrés experimentado en el ambito laboral, mientras que la satisfaccion
laboral ha obtenido una puntuacién promedio de 65.46 puntos. En relacion
al fenobmeno del agotamiento profesional, se pudo constatar un nivel
promedio en la dimensién del agotamiento emocional, un nivel elevado en
la dimension de la despersonalizacion y un nivel bajo en la dimensién de
la realizacion personal. El estado de agotamiento emocional se sitla en
un punto intermedio, mientras que la despersonalizacion se manifiesta en
un grado considerablemente alto. Por otro lado, la sensacion de
realizacion personal se encuentra en un nivel notablemente bajo. Es
importante llevar a cabo investigaciones destinadas a identificar estos
niveles dentro de las organizaciones de atencion médica y desarrollar una

comprension mas profunda de como estan interconectados.
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3.2. Bases tedricas

3.2.1. Factores de riesgo psicosocial
3.2.1.1. Definicion

Los factores de riesgo psicosocial hacen referencia a las circunstancias, tanto
objetivas como subjetivas, que ejercen influencia sobre el bienestar de los
trabajadores. Una definicion primordial de este concepto fue suministrada por la
Organizacion Internacional del Trabajo en el afio 1986, en las siguientes

formulaciones:

Los factores psicosociales pueden ser conceptualizados como la dinamica
resultante de la interaccion entre las exigencias propias de una determinada
tarea y la habilidad cognitiva y emocional del individuo para hacer frente a dichas
demandas. Por un lado, se engloban las propiedades intrinsecas del trabajo, el
entorno, el grado de satisfaccion y la estructura de la organizacién, mientras que,
por otro lado, se incorporan las competencias, requerimientos, cultura y
circunstancias personales del trabajador.

Es importante reconocer esta dualidad en los factores psicosociales, ya que
permite a las organizaciones abordar de manera mas efectiva las
preocupaciones relacionadas con el bienestar de los empleados. Al comprender
gue tanto el entorno laboral como las caracteristicas personales desempefian un
papel en la ecuacion, se pueden implementar estrategias mas completas y

personalizadas para promover la salud y la satisfaccion de los trabajadores.

De esta manera, se puede afirmar que las condiciones laborales que podrian
considerarse como factores de riesgo estan relacionadas tanto con las
condiciones en la empresa, como el ambiente de trabajo y la satisfaccién, como
con las condiciones individuales del empleado, como sus expectativas y
necesidades a satisfacer. Por un lado, las condiciones laborales en la empresa,
gue abarcan el entorno laboral, la satisfaccion y la estructura organizativa, son
areas en las que las organizaciones pueden intervenir directamente para mejorar
la calidad de vida de sus empleados. Por otro lado, las condiciones individuales

del empleado, como sus expectativas y necesidades, son igualmente cruciales
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para entender como las personas experimentan su trabajo y como se ven

afectadas por él.

Para Moreno y Baez (2010), estos factores se refieren a la percepcion que se
tiene de las condiciones en el entorno laboral y como estas pueden afectar de
manera perjudicial la salud laboral, particularmente cuando generan reacciones
desajustadas, tensiones y/o respuestas psicofisiologicas de estrés (Peird, 1993).
En resumen, estos elementos inducen tensiones y estrés que repercuten
negativamente en la salud ocupacional (Benavides et al., 2002). Esta definicion
se centra en los perjuicios inherentes que generan dichos factores y su influencia
en el rendimiento y desempefio laboral, asimismo, se dirige primordialmente al

ambito organizacional.

Johnson y Hall (1994), se incorpora un tercer elemento al concepto de factores
psicosociales conocidos como apoyo social, cuya influencia se expande a todas
las esferas del entorno laboral, incluyendo las relaciones con los colegas y los
superiores jerarquicos. Conforme a los autores mencionados, estar expuesto a
demandas laborales elevadas, tener un control limitado sobre el trabajo y
experimentar un apoyo social insuficiente duplica el riesgo de desarrollar
enfermedades cardiovasculares mortales en comparacion con aquellos que
desemperian roles con demandas laborales bajas, un alto grado de control y un

sélido apoyo social.

3.2.1.2. Los efectos de los factores de riesgo psicosocial en el trabajo

Fidalgo y Pérez (1996) Se ha observado que las interacciones que un individuo
experimenta en su entorno laboral pueden ejercer una influencia significativa en
su bienestar fisico y mental, especialmente cuando estas no se alinean
adecuadamente con sus capacidades psicoldgicas y fisiolégicas. En ultima
instancia, la salud no se circunscribe meramente a la ausencia de patologias,
sino que se configura como un estado de plenitud y bienestar. En el ambito

laboral, la carencia de salud se manifestaria como la inhabilidad de mantener
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una armonia entre las exigencias laborales y las capacidades para afrontarlas,

lo cual impactaria negativamente en los niveles de satisfaccion y bienestar.

La relacién entre la rutina laboral y la salud en el entorno de trabajo ha sido objeto
de investigacion durante mucho tiempo (Dejours, 1990). Diversas disciplinas se
han enfocado en mejorar el bienestar del trabajador al controlar variables que
afectan este aspecto, como las condiciones laborales, la satisfaccion, la
prevalencia del estrés, las caracteristicas del trabajo y la organizacion (Duro,
2005). La premisa subyacente es que al influir en las actitudes del trabajador,
basandose en su percepcion de riesgo y bienestar, se pueden prevenir las
circunstancias que afectan negativamente su salud (Blanco, Sanchez, Carrera,
Caballero y Rojas, 2000). Lo anteriormente mencionado evidencia el nivel de
trascendencia que se alcanza al lograr el bienestar del empleado, no solo se
optimizara su rendimiento, sino que también se reducira el riesgo de padecer
trastornos mentales adversos, y se podra gestionar de manera més efectiva los

niveles de estrés.

Schwartzmann y Yanez (2003) Ademas, se destaca que circunstancias de
peligro psicosocial, tales como modificaciones en la configuracion organizativa
de la compafia, la implementacion de innovaciones tecnoldgicas, las
limitaciones en las interacciones interpersonales y la administracion de multiples
estilos de liderazgo, pueden engendrar una carga de estrés en el ambito laboral.
Es importante subrayar que Schwartzmann y Yanez (2003) resaltan la influencia
de las condiciones psicosociales potencialmente peligrosas, como los cambios
en la estructura organizativa de la empresa, la introduccidon de innovaciones
tecnoldgicas, las restricciones en las relaciones interpersonales y la gestion de
diversos estilos de liderazgo. Estas circunstancias pueden desencadenar una
considerable carga de estrés en el entorno laboral. Reconocer la influencia de
estos factores es esencial para comprender como el ambiente laboral puede

afectar la salud y el bienestar de los trabajadores.
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3.2.1.2. Clasificacion de los factores de riesgo psicosocial

Cuenca (1996) Indica que los factores de riesgo psicosocial se categorizan de

acuerdo a los siguientes aspectos:

» Organizacion del tiempo de trabajo: En este ambito, se abordan factores
relacionados con la estructura de la jornada laboral y la duracion de la misma,
teniendo en cuenta aspectos temporales. Esto engloba aspectos como los
horarios de trabajo, la rotacion de turnos y la realizacion de labores nocturnas.

» Tareas: Las tareas hacen referencia a las diversas actividades requeridas en
el desempefio de un trabajo. Los peligros inherentes a esta categoria abarcan la
celeridad en la ejecucion de labores, los desencuentros laborales, las funciones
de caracter incierto, las tareas tediosas y reiterativas, la carencia de
independencia, la carga cognitiva, el nivel de competencia y el estatus
ocupacional.

* Estructura organizacional: La estructura organizativa alude a la configuracién
sistematica mediante la cual se administra la tecnologia. Estos aspectos ejercen
una influencia benéfica tanto en la productividad como en el bienestar de los
colaboradores, especialmente cuando se toma en cuenta, de manera adicional,
el disefio de la estructura organizativa, los procedimientos, las regulaciones, la

administracion de los recursos humanos y la cultura corporativa.

3.2.1.4. Dimensiones de los factores de riesgo

Moncada et al (2005) proponen las siguientes:

e Exigencias psicoldgicas:
Las demandas psicolégicas presentan dos aspectos esenciales: la
cantidad y la naturaleza de la tarea. Desde la perspectiva cuantitativa,
se refieren a la cantidad de trabajo en relacion con el tiempo disponible
para realizarlo. En cuanto al tipo de actividad, las demandas
psicoldgicas varian segun si el trabajo implica o no la interaccion con
personas, y en este ultimo caso, se definen como demandas

psicoldgicas de tipo emocional (Moncada et al, 2005).
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Las exigencias laborales, ya sean en términos de carga de trabajo o
ritmo, y las consecuencias resultantes de estas exigencias, se han
identificado como los principales factores estresantes a los que todos
los trabajadores se enfrentan en su entorno laboral (OMS, 2004).
Segun Del Hoyo (2004), estas particularidades se convierten en fuentes
de estrés generadas por la propia organizacion, que impone jornadas
laborales agotadoras orientadas principalmente hacia la obtencion de un
producto o resultado, sin otorgar una atencion adecuada al bienestar y
la salud del empleado.
Se cuantifican utilizando los siguientes parametros de evaluacion:
o Requerimientos cuantitativos: Estos se originan a partir de la
cantidad de trabajo. Se perciben como elevados cuando la carga
de trabajo excede la capacidad de completarla en el tiempo
asignado (Moncada et al, 2005).
o Intensidad laboral: Se refiere especificamente a la rapidez y
energia con la que se debe llevar a cabo el trabajo, y esta
relacionada tanto con la cantidad como con el tiempo disponible
(Moncada et al, 2005).
o Demands emocionales: Surgen de las interacciones
interpersonales inherentes al trabajo, especialmente en
profesiones en las que se brinda servicio a las personas con el
objetivo de inducir cambios en ellas (Moncada et al, 2005).
Control sobre el trabajo:
se aborda desde dos enfoques: la capacidad de influir en el trabajo
(autonomia) y el desarrollo de habilidades. Un elevado nivel de control
en el trabajo proporciona una base objetiva para la participacion activa
en las tareas laborales y el aprendizaje, y también esta relacionado con
el sentido que se le atribuye al trabajo (Moncada et al, 2005).
No hace alusion al control que un supervisor pueda ejercer para
aumentar la velocidad del trabajo, sino a la capacidad de los
trabajadores para elegir la mejor forma de abordar la tarea asignada.
Segun Vallejo (2014), el estilo de liderazgo desempefia un papel crucial

en este aspecto.

25



Segun Gil-Monte (2016), esto se refiere a la libertad otorgada al
empleado para administrar de manera autbnoma su horario laboral y sus
periodos de descanso. Esta autonomia se vincula con las percepciones
del trabajador sobre su capacidad para tomar decisiones relacionadas
con las tareas y como estas decisiones le permiten avanzar en su
desarrollo profesional. Los indicadores incluyen:

o influencia laboral: Se refiere al nivel de involucramiento que cada

empleado posee en la toma de decisiones relacionadas con sus

labores cotidianas (Moncada et al., 2005).

Oportunidades de desarrollo: Constituyen las opciones que el
trabajo proporciona para aplicar los conocimientos, destrezas vy
experiencia de los trabajadores, asi como para adquirir nuevos
(Moncada et al., 2005).

Apoyo social:

El apoyo social encarna la funcion inherente a estas relaciones, en tanto
gue el sentimiento de grupo alude a la dimension afectiva que las rodea.
Las jerarquias, los colegas laborales y los superiores incorporan
estratos suplementarios de complejidad en estas relaciones (Moncada
et al, 2005).

Ademas, el trabajo implica desempefiar roles especificos, que pueden
ser mas o menos definidos y que pueden dar lugar a interacciones tanto
instrumentales como emocionales entre las personas en la
organizacion, especialmente en un contexto de cambios que requiere
anticipacion. En este sentido, el apoyo social no solo puede
manifestarse en términos emocionales, sino también en aspectos
técnicos (Gil-Monte, 2016).

Segun Fernandez (2010), una interaccién efectiva en un grupo, ya sea
con colegas o0 superiores, no garantiza automaticamente la presencia
de apoyo social, ya que las relaciones interpersonales también pueden

generar conflictos que influyan en el clima laboral, ya sea de forma
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positiva o negativa. Los indicadores de esta dimension son:
o Definicion del rol: Conocimiento preciso de las tareas asignadas,
los objetivos, los recursos disponibles y el grado de autonomia en
el desempefio laboral (Moncada et al, 2005).
o Conflictos de rol: Son las demandas contradictorias presentes en
el trabajo que pueden generar conflictos de naturaleza profesional
0 ética (Moncada et al, 2005).
o Predictibilidad: Implica tener acceso a la informacion adecuada,
suficiente y oportuna para llevar a cabo el trabajo de manera eficaz
y poder adaptarse a los cambios (Moncada et al, 2005).
o Confianza en la direccion: La confianza se refiere a la certeza de
que la direccién y los empleados actuardn de manera apropiada
(Moncada et al, 2005).
o Justicia: Se refiere a la medida en que los colaboradores son
tratados de manera justa en su entorno laboral (Moncada et al,
2005).

Doble presencia:

Se refiere a las demandas simultdneas provenientes tanto del entorno
laboral como del entorno familiar. Las demandas experimentan un
incremento considerable cuando las responsabilidades laborales se
entrecruzan con las obligaciones familiares. En el contexto laboral, esto
guarda relacion con la carga laboral, la extension temporal de la jornada
de trabajo, las prolongaciones horarias o las modificaciones en la
misma, asi como con el grado de autonomia sobre la jornada laboral
(Moncada et al, 2005).

De acuerdo con Caldas (2018), la dualidad de presencia, considerada
como un factor de riesgo, surge como resultado de la interaccion de
conflictos en los entornos laboral y doméstico, ya sea de manera
independiente o interconectada. Esta situacion aumenta la percepcion
de la carga laboral individual y puede dar lugar a la aparicion de estrés

laboral.
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Fernandez y Solari (2017), sefialan que se manifiesta cuando una
persona se encuentra en una situacion social en la que debe
desempefiarse en dos ambitos, siendo los mas comunes el ambito
laboral y el familiar. La experiencia de conflictos es subjetiva y se
observa con mayor frecuencia en mujeres. Los indicadores de esta
dimension son:

o Carga familiar adicional. La obligacién de atender las tareas del

hogar y la familia (Moncada et al, 2005).
o Carga laboral adicional. La obligacion de atender las

responsabilidades del empleo asalariado (Moncada et al, 2005).

3.2.2. Estrés laboral:

3.2.2.1. Definicion
El estrés laboral se manifiesta cuando un individuo percibe ciertas
condiciones de trabajo como amenazantes para su satisfaccion personal
o profesional, asi como para su salud (Franca y Rodrigues, 2005). En
resumen, el estrés laboral se deriva de factores fisicos, psicologicos o
de actitud que el trabajador considera perjudiciales para su bienestar,

afectando su salud fisica, mental y emocional.

Esta definicion del estrés laboral destaca la importancia de la percepcion
subjetiva de los trabajadores en la generacion de estrés. Lo que es
estresante para una persona puede no serlo para otra, y esto se debe a
factores individuales, como la capacidad de afrontamiento y las
expectativas personales. Al comprender que la percepcion desempefia
un papel fundamental en la experiencia del estrés laboral, las
organizaciones pueden disefar estrategias de bienestar que aborden las
necesidades individuales y fomenten un entorno de trabajo mas

saludable y menos estresante para sus empleados.

Moncada y Llorens (2007) expresan que el estrés laboral consiste en una
serie de respuestas emocionales, cognitivas, fisiologicas y conductuales
gue se desencadenan como reaccién a ciertos aspectos negativos o

perjudiciales vinculados al contenido, la estructura o el entorno de
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trabajo; cabe destacar que principalmente se enfoca en situaciones
negativas que perjudican el bienestar de la persona, siento un factor a
considerar si se quiere obtener siempre el buen desempefio del
colaborador. El estrés laboral se puede describir como un estado en el
gue prevalece un alto nivel de agitacion y ansiedad, acompafiado de la
preocupacion de no poder manejar situaciones dificiles en muchos
casos. Esta definicion enfatiza la importancia del control como un factor
que influye en el estrés. Aunque todos pueden estar expuestos a factores
estresantes, no todos reaccionan de la misma manera; aquellos que
perciben que no tienen control sobre estos eventos o estimulos son los
mMAas propensos a experimentar estrés. Por lo tanto, fomentar la
inteligencia emocional resulta crucial en este contexto y la capacidad de
controlar las emociones, papel fundamental que deben cumplir las areas

de recursos humanos en muchas organizaciones.

El estrés laboral se puede conceptualizar como un complejo conjunto de
respuestas emocionales, cognitivas, fisiolégicas y conductuales que se
desencadenan como resultado de la exposicion a diversos elementos
perjudiciales o desfavorables inherentes al contenido laboral, la
estructura organizativa y el entorno fisico en el que se desarrolla la
actividad profesional. Se trata de un estado que se distingue por la
manifestacion de niveles elevados de excitacidon y reactividad, asi como
por la recurrente percepciéon de incapacidad para hacer frente a dichos
estimulos. Definicion que reafirma el contexto de que la persona
presenta estos cuadros cuando no sabe cOmo reaccionar frente a
situaciones dificiles, mas aun cuando siente que sus posibilidades son
limitadas para afrontar un problema, se ahonda en la angustia y las
reacciones emocionales fluyen de manera desmesurada en algunas

ocasiones.

Siguiendo a Lopez et al. (2012), el estrés laboral se presenta cuando las
exigencias del trabajo no coinciden con las habilidades, recursos y
necesidades del empleado. Esto involucra respuestas fisicas,

emocionales, conductuales y psicologicas, asi como la carencia de
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recursos para enfrentar situaciones desafiantes. Esta combinacion
puede provocar problemas en la salud y el bienestar del trabajador.

Esta explicacién subraya la importancia de la congruencia entre las
demandas laborales y las capacidades del empleado. Cuando esta
alineacion no se logra, puede surgir el estrés laboral, lo que a su vez
puede dar lugar a una serie de respuestas fisicas, emocionales y
conductuales negativas. Ademas, la falta de recursos para afrontar las
situaciones estresantes amplia el impacto en la salud y el bienestar del
trabajador. Reconocer esta dinamica es fundamental para disefiar
estrategias de gestion del estrés y promover un entorno de trabajo mas

saludable y equitativo.

En esta situacion, la pérdida de control se hace evidente cuando el
trabajador siente que no puede hacer frente al estresor. Por lo tanto,
segun Duradn (2010), el estrés laboral se manifiesta como un
desequilibrio percibido por el empleado entre las exigencias del trabajo
y su capacidad para controlarlas. Este desequilibrio surge de la
diferencia entre las expectativas personales del individuo y la realidad de
sus condiciones laborales. Leka et al (2004) indican que se puede
conceptualizar el estrés laboral como una respuesta individual que
emerge a raiz de la percepcion de exigencias y tensiones en el ambito
laboral que se consideran incongruentes con el conjunto de
conocimientos y habilidades propias, poniendo a prueba la capacidad
para enfrentarlas. Esta afirmacion denota que el estrés laboral es un
fendmeno que involucra la presencia de estimulos estresantes o
exigencias laborales, asi como las repercusiones del estrés y los
recursos disponibles.

Esta definicion subraya que el estrés laboral involucra tanto la presencia
de factores estresantes en el trabajo como las consecuencias del estrés
y los recursos disponibles para hacer frente a él. Comprender esta
interaccion entre estimulos estresantes, respuestas y recursos es
esencial para desarrollar estrategias de gestion del estrés efectivas en

el lugar de trabajo.
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Lazarus y Folkman (1986) Se hizo hincapié en que las variables
cognitivas, tales como actitudes, creencias, autoconcepto y autoeficacia,
desempeiian un papel influyente en la manera en que los individuos
interpretardn un estimulo estresante. Estas variables permiten una
reinterpretacion de estas percepciones, lo que a su vez altera o modifica
sus pensamientos. Indicaron que la confianza de una persona en sus
habilidades y capacidades influye en su perseverancia para alcanzar sus
metas o0 en su capacidad para lograr sus objetivos. Por otro lado, la falta
de confianza puede desencadenar respuestas emocionales que pueden

llevar a la depresion o al estrés.

3.2.2.2. Consecuencias

Las ramificaciones derivadas del estrés laboral se evidencian en dos esferas
distintas, a saber, el ambito personal y el @ambito organizacional (Dolan, Garcia y
Diez, 2005).

o En el ambito personal, pueden surgir efectos adversos que
afectan varios aspectos, como la salud fisica, caracterizada por
sintomas psicosomaticos como dolores de cabeza, problemas
gastrointestinales, infecciones virales, trastornos del suefio y
trastornos de la piel. Ademas, pueden desarrollarse afecciones
fisicas graves, como Ulceras pépticas, enfermedades cardiacas,
asma, impotencia, dolor crénico y diabetes. Estas reacciones
fisicas pueden influir en la percepcion de una persona sobre su
bienestar, ya que el estrés laboral puede dejar a una persona
exhausta, con problemas en la piel, dolencias comunes que
podrian atribuirse a otros factores, como la dieta.

o En cuanto a la salud mental, se observan sintomas significativos,
como irritabilidad, agotamiento emocional, pérdida frecuente de
memoria, modificaciones en el estilo de vida, aplazamiento de
metas, actitudes cinicas y desconfianza.; y en muchas ocasiones
afecta también en lo cotidiano, ya que estos problemas generan

mas problemas, al interactuar con otras personas y se presentan
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estas situaciones, se crean nuevos conflictos por percepcion de
desinterés, falta de atencion, falta de confianza, etc.

o En el entorno organizacional, se han detectado las siguientes
circunstancias: disminucion de la productividad, rendimiento
inadecuado en términos de calidad y cantidad, debilitamiento de
las relaciones interpersonales en el equipo, un aumento en las
demandas de compensacion adicional por el trabajo, una mayor
necesidad de supervisién del personal, un incremento en las
guejas, un aumento en las ausencias, un aumento en la tasa de
accidentes y una mayor solicitud de permisos para atenciones

médicas.

3.2.2.3. Estrés en enfermeria

Los profesionales de enfermeria que brindan atencion directa a los
pacientes son mas susceptibles al estrés, ya que no estan exentos de
estos riesgos debido a las altas demandas de servicio. Esto se debe
principalmente a que su profesion implica un contacto constante con
personas que a menudo se encuentran en situaciones dificiles. Las tareas
que realizan las enfermeras involucran la toma de decisiones y la
implementacion de acciones que deben llevarse a cabo de manera rapida.
Por esta razon, muchas enfermeras describen su profesion como
intrinsecamente estresante.

Solo en pandemia podemos ver multiples casos de profesionales de
enfermeria afectados emocionalmente por tantas situaciones
demandantes, y en muchos casos ni con el aumento de salaria ha
compensado para mejorar la calidad de vida de estos profesionales de
salud.

De acuerdo con Grazziano y Ferraz (2010), el estrés laboral crénico puede
tener consecuencias que incluyen el abandono de la profesion, la
deshumanizacion de la atencion, un aumento en la rotacion de personal,
una disminucion en la calidad del trabajo y la productividad, cambios en

el entorno laboral y un aumento de los conflictos interpersonales, asi como
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un mayor absentismo laboral y un aumento en los accidentes laborales.
En base a lo sefialado, en la coyuntura actual hemos podido ver como
muchos profesionales de la salud han perdido familia, matrimonios,
fallecimiento de familiares, etc, principalmente han sido un factor crucial
para culpabilidad frente al deceso de familiares directos por ser agentes

de contagio de la enfermedad covid-19.

3.2.2.4. Dimensiones

Desgaste emocional.

El desgaste emocional en el trabajo se refiere al aspecto emocional del
estrés laboral (Hernandez, Ortega y Reidl, 2012). Segun Tuesca,
Iguaran, Suarez, Vargas y Vergara (2006), se manifiesta como una
sensacion de agotamiento en el entorno laboral, lo que resulta en una
pérdida de entusiasmo, agotamiento fisico y una disminucion de las
habilidades emocionales necesarias para enfrentar situaciones
estresantes de manera efectiva. Como respuesta, la persona tiende a
restringir la expresion emocional en sus experiencias diarias y muestra

un distanciamiento cognitivo de las tareas laborales (Popp, 2008).

Los indicadores de este fenbmeno son:

o Agotamiento: fatiga mental y emocional que surge efecto de la
exposicion continua al estrés (Martinez, 2010).

o Enojo: Se caracteriza por un cambio de animo que incluye
irritacion, rabia y deseos de venganza, y se desencadena debido a
la exposicion al estrés (Butts, 2007).

o Evasion: Representa la sensacion de no ser aceptado ni querido,
lo que lleva a un comportamiento de aislamiento y la evitacion de
las interacciones sociales. Los patrones de evasidn pueden
aumentar significativamente los niveles de estrés, ansiedad y

depresion en el individuo (Restrepo, 2004).

Insatisfaccion por laretribucidn recibida
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Este aspecto se relaciona con la satisfaccion en el trabajo y los
logros laborales, que engloban la retribucibn econdomica y las
perspectivas de progreso en la carrera (Herndndez, Ortega y Reidl,
2012). La compensacion abarca lo que un empleado recibe como
reconocimiento por su desempefio en una tarea, que puede tomar
forma directa, como un pago econdmico, o indirecta, a través de

oportunidades de desarrollo profesional (Chiavenato, 2008).

Cuando los empleados perciben que la compensacion no esta a la
altura del esfuerzo que han invertido, esto puede generar una
sensacién de insatisfaccion laboral. La insatisfaccion se describe
como una reaccion emocional desfavorable hacia el trabajo y se

traduce en una actitud negativa hacia él (Peir6, 1984).

Sus indicadores son:
Retribucion inequitativa: Se refiere a la sensacion de que la
compensacion recibida por el trabajo realizado no esta en

proporcién con el esfuerzo invertido (Vega, 2015).

Desconexion con los superiores: Implica la percepcion de una
falta de comunicacién efectiva con los jefes inmediatos, lo que
lleva al descarte de cualquier intento de comunicacién con ellos
(Velazquez, 2008).

Falta de motivacion para el crecimiento: Refleja la desmotivacion
para emprender acciones que fortalezcan las propias habilidades
profesionales. El desanimo y la apatia pueden afectar la
capacidad de las personas para lograr satisfaccion y bienestar
(Aguilar, 2015).

e Insatisfaccion por las condiciones laborales

Las condiciones laborales comprenden diversos aspectos que afectan

el bienestar y el crecimiento de los empleados, abarcando el entorno
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fisico, la estructura organizativa, los métodos de trabajo y las
condiciones sociales que pueden influir en su salud, tanto en términos
fisicos como emocionales (Bonilla y Gafaro, 2017). Estas condiciones
pueden tener repercusiones adversas en la eficiencia y la atmésfera

dentro de la organizacién (Camacho y Mayorga, 2017).

Sus indicadores son:
o Evaluacién de las condiciones: La apreciacion de las
condiciones laborales y su adecuacion para llevar a cabo las
tareas asignadas (Nicolacci, 2008).
o Desmotivacion. La sensacion de falta de interés o &nimo en
relacion con el trabajo, desvalorizdndolo en el proceso de

prestacion de servicios (Aguilar, 2015).

Falta de motivacion para el desempefio

Se refiere a la percepcion de un bajo rendimiento en el trabajo
(Hernandez, Ortega y Reidl, 2012). La motivacién, segun Wayne (2005),
se basa en la existencia de necesidades que deben satisfacerse, y la
importancia de estas necesidades determina la rapidez de la accion. La
falta de motivacion sugiere que no hay necesidades que deban
satisfacerse o0 que se cree que permanecer en la organizacion no las
satisfara. En entornos laborales, la falta de motivacion puede generar
estrés, especialmente cuando la empresa no brinda autonomia,
seguridad o oportunidades significativas de autorrealizacion (Porret,
2010).

Sus indicadores incluyen:

o Abandono. Se refiere a la sensacion interna de rendirse o sentirse
incapaz de continuar trabajando con la energia necesaria. En
términos generales, esto implica perder el sentido de la vida
(Grondin, 2012).

o Frustracion. Son emociones como tristeza, decepciéon o enojo
gue surgen debido a la percepcion de no poder completar una
tarea de acuerdo con las expectativas personales.

o Insatisfaccion. La frustracion puede ser conceptualizada como un

35



estado multifacético que engloba aspectos fisioldgicos, cognitivos
y comportamentales, y que emerge como respuesta ante la
disminucion inesperada de la calidad o cantidad de una
recompensa anhelada (Amsel, 1992).

Exceso de demandas laborales
Se alude a la evaluacién de que las demandas laborales se encuentran
en un grado excesivo, de acuerdo con la percepcion de los individuos
gue ejercen una profesion determinada (Hernandez, Ortega y Reidl,
2012).
Gil-Monte (2002) sostiene que la percepcion de cargas laborales
excesivas no solo conduce al abandono del trabajo, sino que también
reduce la calidad de la atencion. Estos problemas surgen cuando se
trabaja bajo presion temporal, se realiza una labor estresante o la carga
de trabajo supera el tiempo disponible. El exceso de demanda laboral
se vuelve critico cuando se combina con otros factores, como la
sobrecarga de trabajo (Morata y Ferrer, 2004).
0 Sobrecarga laboral. Hace alusion a la presion que se impone
sobre el individuo empleado y que excede su capacidad de
reaccion, la sobrecarga laboral engloba tanto las exigencias de
cantidad como de calidad vinculadas al empleo (Gil-Monte y
Garcia, 2008).
o Disminucién de la concentracién. Corresponde a la reduccion
en los niveles de atencion mientras se lleva a cabo una tarea

especifica (Garrote, Garrote y Jiménez, 2016).

Demeérito profesional

Se refiere a la sensacion de carecer de control sobre el entorno, ya que,
sin importar los esfuerzos realizados, el rendimiento laboral, los
resultados y las recompensas permanecen inalterados (Hernandez,
Ortega y Reidl, 2012). Esta dimension conlleva a la autocritica, la
desvalorizacion y el autosabotaje (Moreno Jiménez y Escobar, 2001).

La desvalorizacion, relacionada con la autocritica, puede llevar a la
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pérdida de la autoeficacia y al sabotaje de los propios esfuerzos para
enfrentar las demandas laborales. Segun Martinez (2010), el desgaste
es autoinfligido, ya que se experimenta una sensacion de resignacion.
Sus indicadores comprenden:
La sensacién de impotencia es cuando uno se siente inutil al
realizar tareas que anteriormente se hacian bien, debido a la
percepcion de que las acciones no cumplen las expectativas, no
debido a la falta de habilidad, sino a la falta de oportunidad para

aplicarla (Pousa y Chaves, 2001).

La falta de aprecio es cuando uno siente que no recibe
reconocimiento de superiores o colegas a pesar de realizar un
trabajo de calidad. El reconocimiento es importante, ya que motiva

y contribuye a niveles mas altos de satisfaccion (Koontz, 1998).

3.3. Marco conceptual

Factores de riesgo psicosocial

Los elementos en el trabajo, fuera del trabajo y las caracteristicas
personales de los trabajadores, al interactuar dinAmicamente a través de
percepciones y experiencias, tienen un impacto notable en la salud y el

desempefio de las personas.

Factores de riesgo psicosocial intralaboral

Los factores dentro y fuera del trabajo, junto con las caracteristicas
individuales de los empleados, interactian dinamicamente a través de
percepciones y experiencias, lo que tiene un fuerte impacto en la salud y

el rendimiento de las personas.

Liderazgo y relaciones sociales en el trabajo.

El concepto de liderazgo se refiere a un fenbmeno social especifico que
se manifiesta en la interaccién entre individuos que ocupan posiciones
superiores en la jerarquia y aquellos que se encuentran bajo su autoridad.

Estas interacciones, a su vez, ejercen una influencia significativa tanto en
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los procesos laborales como en el entorno relacional de un ambito

determinado.

Control sobre el trabajo

La capacidad del entorno laboral para permitir que una persona tenga
control y tome decisiones sobre diversos aspectos de su trabajo, como la
iniciativa, autonomia, desarrollo de habilidades, participacion y gestion del

cambio.

Demandas en el trabajo

Las exigencias que el trabajo coloca sobre la persona pueden incluir
diversos elementos, como requisitos cuantitativos, mentales,
emocionales, responsabilidades, el ambiente de trabajo y la duracién de

la jornada laboral.

Recompensas

La retribucion laboral se refiere a lo que el trabajador recibe a cambio de
sus esfuerzos en el trabajo, incluyendo aspectos financieros (salario),
reconocimiento social y equidad en el trabajo, asi como oportunidades de
progreso y estabilidad en el empleo. También se incluyen otras formas de
compensacion, como oportunidades de desarrollo personal y la

satisfaccion derivada de la identificacién con el trabajo y la organizacion.

Estrés laboral

El conjunto de respuestas de naturaleza psicolégica, emocional y
conductual, que se manifiestan cuando el individuo se ve confrontado con
exigencias derivadas de su interaccion con el entorno (factores de riesgo

psicosocial).
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IV. METODOLOGIA

Este estudio se ajusta al método cientifico, ya que se basa en la recopilacion de
datos a través de la experiencia sensible y verificable que puede ser corroborada
por otros. Se enfoca en utilizar informacion precisa y objetiva, evitando
influencias subjetivas. Ademas, es replicable, lo que significa que otros pueden
realizar la misma investigacion y obtener resultados similares. Los resultados
son validos hasta que haya evidencia empirica que los contradiga, lo que los

convierte en un conocimiento provisionalmente confiable.

4.1. Tipoy Nivel de investigacion

Este estudio adopta un enfoque cuantitativo, dado que se fundamenta
en la recopilacion y el analisis de datos con el fin de abordar la
interrogante de investigacion. Ademas, utiliza métodos y técnicas
estadisticas para evaluar la validez de las hipétesis (Valderrama, 2013).

La investigacion desarrollada es de nivel descriptivo correlacional debido
a que esta orientada al reconocimiento de la realidad en una situacion
espacio-temporal dada® (Sanchez y Reyes, 2015); y, correlacional
porgque esta orientada a la determinacion del grado de relacion que existe

entre dos o mas variables” (Sanchez y Reyes, 2015).

4.2. Disefio de Investigacion

La clasificacion del disefio de este estudio recae en la categoria de no
experimental, dado que no implica una manipulacion intencional de
variables, sino que se centra en la observacion de fen6menos en su
entorno natural con el propdsito de someterlos a un analisis minucioso
(Hernandez, Ferndndez y Baptista, 2010). Ademas, se considera un
disefio transversal, ya que la investigacion tiene como objetivo examinar
la incidencia y los valores de una o mas variables en un momento

especifico (Valderrama, 2013).
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-

Donde

m = Muestra
01 = Variable: Factores de riesgo psicosocial
02 = Variable: Estrés laboral

r = Correlaciéon

4.3. Poblacion — Muestra
4.3.1. Poblacién

Los sujetos de estudio estuvieron conformados por 50 enfermeras de la clinica
Javier Prado. En vista que se toma en cuenta a todas unidades del
establecimiento, entonces, se considera a este un censo. Al respecic
Hernandez, Fernandez y Baptista (2014) manifiesta: No siempre en la mayoria
de las situaciones si realizamos el estudio en una muestra. Solo cuandc
queremos efectuar un censo debemaos incluir todos los casos.

CRITERIOS DE INCLUSION
1. Personal de enfermeria que aceptaron participar en el estudio.
2. Personal de enfermeria que estuvieron laborando por mas de dos
afos en la clinica.
3. Personal de enfermeria que no referian haber tenido algan proceso
administrativo.
4. Personal de enfermeria que laboraban en la atencion directa a los

usuarios.

CRITERIOS DE EXCLUSION
1. Personal de enfermeria que se mostraban poco colaboradoras con el

estudio.
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2. Personal de enfermeria que estaban proximas la jubilacion.

3. Personal de enfermeria que padecian alguna enfermedad fisica.

4.3.2 MUESTRA

4.4.

Se determind el tamafio muestral en base a la poblacién referida al
personal de salud, por eso la poblacion muestral estd enfocado para un
solo grupo por proporciones. La muestra fue seleccionada mediante la
aplicacion del método de muestreo aleatorio simple, el cual garantiza que
todos los elementos de la poblacidén tengan la misma probabilidad de ser

elegidos como parte de la muestra.

Con el fin de mitigar eventuales disminuciones de elementos de la
muestra debido a diversas circunstancias, se tomé en consideracion un
grupo de 50 profesionales de enfermeria que desempefiaban sus
labores en la prestigiosa institucién médica conocida como Clinica Javier

Prado durante el afio 2018.

Hipdtesis general y especificas
Hipotesis general

Existe relacion significativa entre los factores de riesgo psicosocial y
estrés laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacién de la Clinica
Javier Prado, Lima, 2018.

Hipotesis Especificas
1).- Existe relacion significativa entre las exigencias psicolédgicas y
estrés laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacion de la
Clinica Javier Prado, Lima, 2018.

2).- Existe relacion significativa entre control sobre el trabajo y

estrés laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacion de la
Clinica Javier Prado, Lima, 2018.
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3).- Existe relacion significativa entre apoyo social y estrés laboral
en enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier
Prado, Lima, 2018.

4).- Existe relacion significativa entre compensacion en el trabajo y
estrés laboral en Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la

Clinica Javier Prado, Lima, 2018.

5).- Existe relacion significativa entre doble presencia y estrés
laboral en Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica
Javier Prado, Lima, 2018.

4.5. ldentificacion de las variables
VARIABLE INDEPENDIENTE:

Factores de riesgo psicosocial

DIMENSIONES:

o

Exigencias psicoldgicas
Control sobre el trabajo
Apoyo social
Compensaciones

Doble presencia

VARIABLE DEPENDIENTE:

Estrés laboral

DIMENSIONES:

o

o

o

o

Desgaste emocional

Insatisfaccion frente a retribucién percibida
Insatisfaccién sobre condiciones de trabajo
Falta de motivacion en rendimiento laboral
Exceso de demanda laboral.

Demérito profesional
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4.6. Operacionalizacion de variables

Variable

Definicién conceptual

Dimensiones

Indicadores

ltems

Factores de
Riesgo
Psicosocial

Morenao y Baez (2010), definieron a los
factores de riesgo psicosocial como las
formas en que son percibidas las
condiciones organizacionales y pueden
insidiosamente la salud labaral, sobre todo
cuando causan respuestas inadaptativas,
tensiones y/o alguna respuesta
psicofisiclogica de estrés.

Exigencias psicoldgicas

Exigencias cuantitativas

Exigencias emacionales

Ritmo de trabajo

Preguntas del 1 al 5

Control sobre el

Influencia en el trabajo

Posibilidad de crecimiento profesional

Preguntas del 6 al 10

trabajo Control sobre tiempos
Sentido del trabajo
Claridad de rol
Apoyo Social conflicto de rol Preguntas del 11 al 15

ralidad de relaciones

calidad de liderazgo

Compensacicnes

Inseguridad sobre condicion laboral

Reconocimiento

Preguntas del 16 al 18

Dable presencia

Preocupacian por tareas del hogar

carga de tareas en casa

Preguntas del 19 al 20

Ordinal

Siempre (5)

Muchas veces (4)
Algunas veces (3)
Solo algunas veces (2)
Nunca (1)

Estrés laboral

Moncada y Llorens (2007), manifiestan que
el estrés laboral es un conjunto de
reacciones emocionales, cognitivas,
fisiologicas y comportamentales a ciertos
aspectos desfavorables o dafiinos
relacionados al contenide, la organizacion o
el entorno laboral

Desgaste emocional

Agotamiento

Encjo

Evasign

Preguntas del 1al 11

Insatisfaccion frente a
retribucion percibida

Retribucion desigual

Indiferencia de jefes inmediatos

Desmotivacidn por mejorar

Preguntas del 12 al 17

Insatisfaccidn sobre
condiciones de trabajo

Valoracion de las condiciones

Desmotivacion

Preguntas del 18 al 22

Falta de motivacion en
rendimiento laboral

Disertacidén

Frustracidgn

Insatisfaccion

Preguntas del 23 al 28

Excezo de demanda
laboral

Sobrecarga de trabajo

Auszencia de concentracion

Preguntas del 29 al 34

Demérito profesional

Impotencia

Ausencia de reconocimiento

Preguntas del 35 al 38

Ordinal

Siempre (5)

Muchas veces (4)
Algunas veces (3)
Solo algunas veces (2)
Nunca (1)
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4.7.

Recoleccion de datos
La técnica utilizada para la obtencion de los datos fue la entrevista; Con

esta técnica, “la informacion se recopila mediante procedimientos
estandarizados de modo que a cada individuo se le hacen las mismas
preguntas en mas o menos procedimientos de la misma manera” de
modo que a cada individuo se le hacen las mismas preguntas mas o

menos de la misma manera” (Behar, 2008).

La herramienta que se utilizd se un conjunto de preguntas cerradas y
abiertas sobre uno 0 mas preguntas variables de medicion llamadas
sobre una o mas variables de medicion denominada cuestionario (Taylor
y Bogdan, 1994).

Los instrumentos utilizados fueron:

Ficha técnica de encuesta para evaluar los factores de riesgo

psicosocial
Nombre Cuestionario ISTAS (Modelo COPS0Q)
Original Moncada, Llorens, Kristensen, Vega. (2011)
Adaptacion | Abanto (2018)
Aplicacion Individual o colectivo
Duracion 20 minutos
Enfoque Enfermeras de la clinica

Significacion | Evalua los factores de riesgo psicosocial en medios
hospitalarios.

Estructura 20 ifems.

Niveles Siempre [5]

Muchas veces [4]

Algunas veces [3]

Solo algunas veces [2]

Nunca [1]

Dimensiones | Exigencias psicolégicas (5 items)
Control sobre el trabajo (5 items)
Apoyo social (5 items)
Compensaciones en el trabajo (3 items)
Doble presencia (2 items)
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Ficha técnica de encuesta para evaluar el estrés laboral

Nombre Cuestionario de estrés laboral
Original Hernandez, Ortega y Reid (2012)
Adaptacion | Abanto (2018)

Aplicacion Individual o colectivo

Duracion 25 minutos

Enfoque Enfermeras de la clinica

Significacion | Evalua niveles de estrés laboral

Estructura 38 items

Niveles Siempre [5]

Muchas veces [4]

Algunas veces [3]

Solo algunas veces [2]

Nunca [1]

Dimensiones | Desgaste emocional (11 items)

Insatisfaccion frente a retribucion percibida (6 items)
Insatisfaccion sobre condiciones de trabajo (5 items)
Falta de motivacion en rendimiento laboral (6 items)
Exceso de demanda laboral. (6 items)

Demérito profesional (4 items)

4.8. TECNICAS DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS
La informacién recopilada, fue revisada y registrada en una base de datos

en el programa Excel 2018, para luego ser procesado en el programa
estadistico SPSS v.21.

Con el fin de evaluar el grado de estrés laboral en el colectivo de
profesionales de enfermeria, se procedié a cuantificar la puntuacion
obtenida y se elaboraron tablas de frecuencia correspondientes a cada
una de las dimensiones. Asimismo, se realizaron calculos de estadisticos
descriptivos y se examinaron posibles variaciones en relacién a las

variables desarrolladas.

la agregacion de los puntajes obtenidos en cada uno de los items, lo cual
permitié la construccion de tablas de frecuencia y graficos tanto en su

conjunto como para cada una de las dimensiones analizadas. Ademas, se
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realizaron a cabo andlisis estadisticos descriptivos y se exploraron las

posibles disparidades existentes en relacion a las variables de estudio.

Para la validacion de instrumentos se recurrié al juicio de expertos,
guienes revisaron los instrumentos y brindaron su conformidad sobre la
aplicacibn de ambos cuestionarios: en esta ocasion, los expertos
abordados fueron:
e Magister Juana Maria Marcos Romero, Decana de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la Universidad Autonoma de Ica.
e Magister Ada Gutierrez Cruz, jefa de docencia e investigacion del
Hospital San Juan de Dios, Pisco.
e Magister Marisu Jaimes Ariza, jefa de enfermeras del Hospital San
Juan de Dios, Pisco.
Los tres expertos dieron conformidad, evaluacion y aprobacién en la
aplicacion de los instrumentos, resumiendo un 100% de calificacion para

ambos cuestionarios.
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V. RESULTADOS
5.1. Presentacién de resultados

Tabla 2: Frecuencias de la variable factores de riesgo psicosocial

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélido  bajo 10 20,0 20,0 20,0
medio 23 46,0 46,0 66,0
alto 17 34,0 34,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

25

Frecuencia

bajo

medio

Figura 1. Niveles de factores psicosociales.

niveles_factores_psico

niveles_factores_psico

alto

La Tabla 2 y la Figura 1 ofrecen resultados que reflejan cémo las enfermeras

de la Clinica Javier Prado perciben los niveles de factores de riesgo psicosocial

de la siguiente manera: el 20% de las enfermeras considera que el nivel es

"Bajo", el 46% lo califica como "Medio", y el 34% lo evalia como "Alto".

a7



Tabla 3: Frecuencias de la dimensidn exigencias psicolégicas

Exigencias psicologicas

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido bajo 9 18,0 18,0 18,0
medio 25 50,0 50,0 68,0
alto 16 32,0 32,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

EXIG

Frecuencia

bajo medio alto

EXIG

Figura 2. Niveles de exigencias psicologicas

En la Tabla 3 y la Figura 2, se reflejan los niveles de percepcién de las
exigencias psicoldgicas por parte de las enfermeras de la Clinica Javier
Prado de la siguiente manera: el 18% de las enfermeras perciben un nivel
"Bajo" de exigencias psicologicas, el 50% perciben un nivel "Medio", y el

32% perciben un nivel "Alto".
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Tabla 4. Frecuencias de la dimension control sobre el trabajo

control_trabajo

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido bajo 9 18,0 18,0 18,0
medio 22 44,0 44,0 62,0
alto 19 38,0 38,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

control_trabajo

25

Frecuencia

bajo medio alto

control_trabajo
Figura 3. Niveles de control sobre el trabajo
Los resultados sobre el control del trabajo de las enfermeras en la Clinica Javier
Prado se exhiben en la Tabla 4 y la Figura 3. Estos datos revelan que el 18% de

las enfermeras percibe un nivel "Bajo" de control sobre su trabajo, el 44%
considera que es "Medio", y el 38% evalua el nivel como "Alto".
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Tabla 5. Frecuencias de la dimensién apoyo social

apoyo_social

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido bajo 11 22,0 22,0 22,0
medio 19 38,0 38,0 60,0
alto 20 40,0 40,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Frecuencia

bajo

Figura 4. Niveles de apoyo social

apoyo_social

medio

apoyo_social

alto

En la Tabla 5y la Figura 4 se detallan los niveles de percepcion del apoyo social

entre las enfermeras de la Clinica Javier Prado. Los resultados muestran que el

22% de las enfermeras considera que el nivel de apoyo social es "Bajo", el 38%

lo califica como "Medio", y el 40% lo evalia como "Alto".
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tabla 6. Frecuencias de la dimension compensaciones en el trabajo

Compensaciones

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélido  bajo 13 26,0 26,0 26,0
medio 16 32,0 32,0 58,0
alto 21 42,0 42,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

25

Frecuencia

bajo

Figura 5. Nivel de compensaciones

Compensaciones

medio

Compensaciones

alto

Los niveles de percepcion de compensacion laboral entre las enfermeras de la

Clinica Javier Prado se detallan en la Tabla 6 y la Figura 5. Segun los

resultados, el 28% de las enfermeras considera que el nivel de compensacién

en el trabajo es "Bajo", el 32% lo evalia como "Medio", y el 42% lo califica

como "Alto".
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Tabla 7. Frecuencias de la dimension doble presencia

doble_presen

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje acumulado
Vélido  bajo 20 40,0 40,0 40,0
medio 12 24,0 24,0 64,0
alto 18 36,0 36,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Frecuencia

bajo

Figura 6. Nivel de doble presencia

doble_presen

medio

doble_presen

alto

En la Tabla 7 y la Figura 6, se presenta una descripcion de los niveles de

percepcion de la doble presencia por parte de las enfermeras de la Clinica

Javier Prado. Los resultados indican que el 40% de las enfermeras perciben un

nivel "Bajo" de doble presencia, el 24% perciben un nivel "Medio", y el 36%

perciben un nivel "Alto".
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Tabla 8. Frecuencias de la variable estrés laboral

Estres laboral

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido bajo 3 6,0 6,0 6,0
medio 34 68,0 68,0 74,0
alto 13 26,0 26,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

40

Frecuencia

Estres_laboral

bajo

Figura 7. Niveles de estrés laboral

medio

Estres_laboral

alto

En la Tabla 8 y la Figura 7, se proporciona una descripcion de los niveles de

percepcion de estrés laboral entre las enfermeras de la Clinica Javier Prado. Los

resultados reflejan que el 6% de las enfermeras perciben un nivel "Bajo" de

estrés laboral, el 68% perciben un nivel "Medio", y el 26% perciben un nivel "Alto".
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VI. ANALISIS DE LOS RESULTADOS

6.1  Analisis descriptivo de los resultados

Tabla 9. Prueba de normalidad

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
FRP ,161 50 ,002 ,945 50 ,021
EL 111 50 171 ,981 50 ,600
EX_PSI 111 50 172 ,961 50 ,096
C_TRA ,151 50 ,006 ,952 50 ,040
APO_S ,163 50 ,002 ,919 50 ,002
COMP. ,139 50 ,017 ,917 50 ,002
DOB P ,175 50 ,001 ,896 50 ,000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

La tabla 9, presenta los resultados de la prueba normalidad de los datos

a tabular. Se procedié a utilizar la prueba de bondad de ajuste con el

estadistico Kolmogorv Smirnov asumiendo un nivel de significacion del a

= 0.05. Se observa que mas de los datos p (nivel de significancia) son

mayores a 0,05, por tal motivo, se concluye que la distribucion no es

normal. Por tal motivo, los datos seran analizados por la prueba no

paramétrica Rho de Spearman para comprobar las hipotesis de estudio,

esto debido a la cantidad de muestra planteada.

Prueba de Hipétesis general
HO: No existe relacién significativa entre los factores de riesgo psicosocial
y estrés laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacién de la Clinica

Javier Prado, Lima, 2018.

H1: Existe relacion significativa entre los factores de riesgo psicosocial y
estrés laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacién de la Clinica

Javier Prado, Lima, 2018.
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Tabla 10. Correlacién entre factores de riesgo psicosocial y estrés laboral

Correlacion entre faciores de riesgo psicosocial y estrés laboral

Factores de riesgo Estrés

psicosocial laboral

Coeficiente de 1,000 317
Factores de riesgo correlacion

psicosocial Sig. (bilateral) . 025

Rho de N 50 50

Spearman Coeficiente de 3177 1,000
Estres laboral cclnrrelalcmn

Sig. (bilateral) 025 .

N 50 50

**_ La correlacion es significativa al nivel 0,05 (bilateral).

En la Tabla 10, presenta un coeficiente de correlacion de Spearman
(Rho=0,317; Sig. (bilateral)=0,025 < p=0,05), lo que sefala que existe
relacion significativa entre variables de riesgo psicosocial y estrés laboral
en enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado,
Lima, 2022

Corroboracion de la hipoétesis especifica 1

HO: No existe relacion significativa entre las exigencias psicologicas y
estrés laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica
Javier Prado, Lima, 2018.

H1: existe relacion significativa entre las exigencias psicologicas y estrés
laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier
Prado, Lima, 2018.

Tabla 11. Correlacion entre exigencias psicologicas y estrés laboral

Exigencias Estres

psicologicas laboral

Coeficiente de 1,000 5697
Exigencias correlacion

psicologicas Sig. (bilateral) . 000

Rho de N 50 50

Spearman Coeficiente de ,560" 1,000
Estres laboral cc_JrreIacmn

Sig. (bilateral) 000 .

N 50 50

**_ La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).
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La Tabla 11 revela un coeficiente de correlacion de Spearman
(Rho=0,569; Sig. (bilateral)=0,000 < p=0,05), lo que confirma la presencia
de una relacién significativa entre las demandas psicoldgicas y el estrés
laboral en las enfermeras del Area de Hospitalizacién de la Clinica Javier
Prado, Lima, 2018.

Corroboracion de la hipoétesis especifica 2

HO: No existe relacion significativa entre control sobre el trabajo y estrés
laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier
Prado, Lima, 2018.

H1: Existe relacion significativa entre control sobre el trabajo y estrés
laboral en enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier
Prado, Lima, 2018.

Tabla 12. Correlacion entre control sobre el trabajo y estrés laboral

Control sobre el Estrés

trabajo laboral

Coeficiente de 1,000 RS
Control sobre el correlacion

trabajo Sig. (bilateral) . 652

Rho de N 50 50

Spearman Coeficiente de 065 1,000
Estrés laboral ¢ t_:rre : alclon

Sig. (bilateral) 652 .

N 50 50

La Tabla 12, sefiala un coeficiente de correlacion de Spearman
(Rho=0,065; Sig. (bilateral)=0652 = p=0,05), lo que indica que no existe
relacion significativa entre control sobre el trabajo y estrés laboral en
enfermeras del Area de Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado, Lima,
2022.

Corroboracién de la hipotesis especifica 3

HO: No existe relacion significativa entre apoyo social y estrés laboral en
enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

H1: Existe relacion significativa entre apoyo social y estrés laboral en
enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.
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Tabla 13. Correlacion entre apoyo social y estrés laboral

Apoyo social Estrés laboral

Coeficiente de correlacion 1,000 13

Apoyo social Sig. (bilateral) ) 436

Rho de Spearman N . 30 30
Coeficiente de correlacion 13 1,000

Estrés laboral Sig. (bilateral) 436 .

N 50 50

La Tabla 13, sefiala un coeficiente de correlacion de Spearman
(Rho=0,113; Sig. (bilateral)=0 436= p=0,05), lo que demuestra que no
existe relacion significativa entre apoyo social y estrés laboral en
enfermeras del Area de Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado, Lima,
2022.

Corroboracion de la hipotesis especifica 4

HO: No existe relacion significativa entre compensacion en el trabajo y
estrés laboral en Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica
Javier Prado, Lima, 2018.

H1: Existe relacién significativa entre compensacion en el trabajo y estrés
laboral en Enfermeras del Area de Hospitalizacién de la Clinica Javier

Prado, Lima, 2018.

Tabla 14. Correlacién entre compensaciones del trabajo y estrés laboral

Compensaciones del Estrés
trabajo laboral
Coeficiente de 1,000 -021
Compensaciones del  correlacion
trabajo Sig. (bilateral) . ,885
Rho de N 50 50
Spearman Coeficiente de -021 1,000
. correlacion
Estrés laboral i )
Sig. (bilateral) B85 .
N 50 50

La Tabla 14, demuestra un coeficiente de correlacion de Spearman
(Rho=-0,021; Sig. (bilateral)=0,685=p=0,05), lo que indica que no existe
relacion significativa entre compensaciones del trabajo y estrés laboral en
enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
2022.
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6.2

Corroboracion de la hipotesis especifica 5

HO: No existe relacion significativa entre doble presencia y estrés laboral
en Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado,
Lima, 2018.

H1: Existe relacion significativa entre doble presencia y estrés laboral en
Enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Tabla 15. Correlacién entre doble presencia y estrés laboral

Doble presencia Estrés laboral

Coeficiente de correlacion 1,000 6127

Doble presencia Sig. (bilateral) . 000

‘ N 50 50

Rho de Spearman Coeficiente de correlacion 612 1,000
Estrés laboral ~ Sig. (bilateral) 000 .

N 50 50

*#*, La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

La Tabla 15, sefiala un coeficiente de correlacibon de Spearman
(Rho=0,612; Sig. (bilateral)=0,000<p=0,05), lo que afirma la existencia de
una relacion significativa entre doble presencia y estrés laboral en
enfermeras del Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Comparacion resultados con marco teérico

Los resultados obtenidos demuestran una correlacion significativa entre
los factores de riesgo psicosocial y el estrés laboral (Rho = 0,317; p <
0,05). Esto sugiere que las condiciones laborales y organizativas que
constituyen elementos de riesgo psicosocial para la salud fisica y mental
de las enfermeras, siguiendo la perspectiva de Moncada et al (2005),
estan relacionadas con la percepcion de que los recursos personales
disponibles no son suficientes para enfrentar las demandas del entorno

laboral. Como resultado, estas profesionales pueden sentir que su entorno
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de trabajo es amenazante, lo que impacta tanto en su bienestar como en
su satisfaccion personal (Franca y Rodrigues, 2005). Hallazgos similares

se presentan en el estudio de Arce et al (2020).

En su ensayo titulado “la evaluacion entre el nivel de estrés laboral y los
factores de riesgos psicosociales intralaborales en el contexto de una
fundacion dedicada al cuidado de nifios con discapacidad, situada en el
departamento del Atlantico en Colombia”; Los resultados obtenidos han
arrojado una determinacién concluyente: dentro de la muestra de
trabajadores analizada, se ha constatado que el 31,4% de los individuos
presenta un nivel elevado de estrés laboral. Asimismo, se ha logrado
identificar una relacion positiva entre los factores de riesgo psicosociales
intralaborales y el nivel de estrés laboral en cada uno de los dominios
estudiados; asi mismo, Calderon y Rivas (2021), a su vez, en su articulo
cientifico titulado: Factores laborales y nivel de estrés en enfermeras de
centro quirdrgico presenta resultados similares; Considerando los factores
asociados laborales al estrés, se constata que estos se encuentran
presentes en un porcentaje del 52,85%. Dentro de estos factores, se
destaca la influencia de los aspectos ambientales, especificamente la
temperatura inadecuada, la cual alcanza un porcentaje del 67,10%.
Asimismo, se identifican los factores organizativos, tales como la
sobrecarga de trabajo, que representa un preocupante 78,60%, y el clima

organizacional poco saludable, que se sitia en un 64,30%.
De la misma manera, se confirmd la relacion entre entre exigencias

psicolégicas y estrés laboral (Rho=0,569; p<0,05). En base a los

resultados obtenidos se puede decir que el exceso de carga laboral y poco
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tiempo para realizar las actividades del dia a dia; asi como
responsabilidad para dar respuesta a multiples tareas (Moncada, Llorens,
Mavarro y Kristensen (20035), guarda relacion con la existencia de estrés
laboral en las enfermeras. De acuerdo a Orozco; Zuluaga & Pulido (2019),
las exigencias cuantitativas y la intensificacion del ritmo de trabajo
aumentan la sobrecarga laboral, por la atencion a un gran numero de
pacientes y la realizacion de funciones ajenas al ejercicio del cuidado

directo.

De igual manera, se ha establecido que no se observa una correlacion
significativa entre el control sobre el trabajo y el estrés laboral (Rho=0,065;
p>0,05). Esto indica que el grado de autonomia y las oportunidades para
desarrollar habilidades que dan significado al trabajo, de acuerdo con la
perspectiva de Moncada et al (2005), no estan relacionados con la
presencia de estrés laboral en las enfermeras. La atribucién de autonomia
en el ambito laboral conlleva una mejora sustancial en el rendimiento
ocupacional, al permitir que el individuo se encuentre en constante
busqueda de innovaciones que propicien una mayor eficacia en la
ejecucion de sus labores. Si se toma en cuenta lo
manifestado por Chavez (2020), quien demostré en su estudio una
percepcion de riesgo alto en las Exigencias laborales (49.3%) vy la
Hemuneracion de rendimiento (61.2%). Las inadecuadas condiciones del
lugar de trabajo, la elevada carga de trabajo, el inadecuado contenido y
caracteristicas de la tarea y la deficiente interaccion social y aspectos
organizacionales elevan el estrés laboral en médicos y profesionales de
salud del Hospital Nacional Docente Madre Nifio San Bartolomé, 2019.

De manera similar, se ha verificado que no hay una relacion significativa
entre el apoyo social y el estrés laboral (Rho =0,113; p > 0,05). Esto indica
gue las interacciones que tienen lugar en el entorno laboral, tanto desde
una perspectiva funcional como emocional, no muestran una conexion
importante con la presencia de estrés laboral, de acuerdo con las
observaciones de Moncada y colaboradores (2005). Este descubrimiento
se alinea con la observaciéon de Gomez, Rodriguez, Ordosgoitia, Rojas y

Severiche (2017), quienes indicaron que los factores de mayor riesgo
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psicosocial se relacionaban en un 76% con la carga laboral excesiva, en
un 75% con la elevada demanda de esfuerzo mental y en un 57% con la

falta de control sobre el trabajo.

Los resultados obtenidos indicaron también que no existe relacion
significativa entre la dimension de compensaciones y estrés laboral
(Rho=0,021; p=0,05). Puede deducirse que es posible sefalar que se
recibe un bajo nivel de compensaciones (Moncada, Llorens, Navarro y
Kristensen (2005), pero no necesariamente significara que afecte en el
estrés laboral de las enfermeras. En todo caso, como sefala Pando et al.
(2019) en Lima; los resultados encontraron que los principales factores
psicosociales causantes de estrés laboral fueron las exigencias laborales
(34,1%) y la remuneracion del rendimiento (24,2%).

Para concluir, los resultados han evidenciado una relacion significativa
entre la doble presencia y el estrés laboral (Rho = 0,612; p < 0,05). Esto
indica que las demandas simultaneas que enfrentan las enfermeras tanto
en su entorno laboral como en el hogar, especialmente cuando carecen
de control sobre las horas de trabajo, estan relacionadas con la
manifestacion de sintomas de estrés laboral en estas profesionales. Estos
hallazgos son consistentes con lo que se ha informado en investigaciones
previas Machicado (2017), quien, de acuerdo con el analisis estadistico
denominado “Regresion categorica”, los coeficientes de variacién que se
obtuvieron al examinar los dominios relacionados con los factores de
riesgo psicosocial y el estrés laboral experimentado por las enfermeras,
revelan la existencia de una relacion significativa en los dmbitos del
liderazgo y las relaciones sociales en el entorno laboral, el control sobre
las tareas desempefiadas, las demandas propias del trabajo y las
recompensas asociadas al servicio prestado, en base en los resultados
obtenidos, se puede concluir que existen disparidades notables en funcion
de las distintas areas de desempefio laboral. Es importante destacar que

Unicamente en el colectivo de enfermeras del servicio de EMG se ha
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identificado una relacion significativa entre los factores de riesgo

psicosocial y el nivel de estrés laboral experimentado.
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CONCLUSIONES

Existe una relacion positiva (Rho=0,317; p<0,05), entre los factores de
riesgo psicosocial y estrés laboral segun la percepcion de las enfermeras
del area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado. De acuerdo a estos
resultados, se puede sefalar que a mayor presencia de factores de riesgo

psicosocial mayor estrés laboral.

Existe una relacion positiva (Rho=,569; p<0,05), entre la dimension de
exigencias psicologicas y la variable de estrés laboral segun la percepcion

de las enfermeras del area de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado.

No se verificd relacion (Rho=065; p=005), entre la dimension control
sobre el trabajo y la variable de estrés laboral segun la percepcion de las

enfermeras del area de hospitalizacion de la Clinica Javier Prado.

No se determind una relacion (Rho=,113; p=0,05), entre la dimension de
apoyo social y estrés laboral segun la percepcion de las enfermeras del
area de hospitalizacion de la Clinica Javier Prado. De acuerdo a los
resultados obtenidos, se puede determinar que el apoyo social y estrés
laboral son caracteristicas diferentes e independientes.

Se ha encontrado que no existe una relacion (Rho = 0,021; p > 0,05) entre
las dimensiones de compensacion y el estrés laboral segun la percepcién
de las enfermeras del area de hospitalizacién de la Clinica Javier Prado.
A partir de estos resultados, se puede deducir que las compensaciones
en el trabajo y el estrés laboral son fenbmenos que no estan conectados
entre si, y no influyen mutuamente.

Se ha identificado una relacion positiva (Rho = 0,612; p < 0,05) entre la
dimensién de doble presencia y la variable de estrés laboral segun la
percepcion de las enfermeras del area de hospitalizacion de la Clinica
Javier Prado. En base a estos resultados, se puede concluir que la
percepcion de doble presencia esta positivamente relacionada con el nivel

de estrés laboral experimentado.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda a la Oficina de Recursos Humanos, evaluar y revisar
periddicamente los factores de riesgo psicosocial a que se hallan
expuestas las enfermeras del area de Hospitalizacion de la Clinica Javier
Prado, a fin de prevenir sefiales de estrés laboral entre ellas.

Al area de Hospitalizacion, equilibrar la carga laboral en base al tiempo
disponible y personal a disposicion, a fin de reducir los niveles de
exigencia psicologica que perciben las enfermeras, ya que ello puede
influir sobre los niveles de estrés laboral.

A la Oficina de Recursos Humanos, elaborar procesos que permitan
acceder a mayor autonomia por parte de la profesional de enfermeria para
realizar su trabajo, apuntando hacia el desarrollo profesional, de tal modo
que se halle sentido a la importante labor que viene realizando.

Al Area de Hospitalizacion, fortalecer un clima de apoyo social entre el
personal que labora, lo cual sera posible potenciando la calidad de las
relaciones y el liderazgo de los colaboradores, asi como asignando los

roles con mayor claridad y especificaciones.

A la Oficina de Recursos Humanos, otorgar campafas de reconocimiento,
incentivos y premios, asi como mejorar las condiciones fisicas de trabajo,
en vista que ello permitira que las enfermeras mejoren su percepcion
sobre las compensaciones que recibe por el trabajo que viene realizando.
Ello representa un significativo poder de mejora frente a las situaciones

de estres laboral.

En el ambito del Departamento de Hospitalizacion, es de suma
importancia garantizar que las demandas laborales no interfieran con las
responsabilidades que las enfermeras tienen en sus vidas personales y
en sus hogares respectivamente, ya que esto puede predisponerlas al

desarrollo de estrés laboral.
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Anexo 1: Matriz de consistencia

TITULO: FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL Y ESTRES LABORAL EN ENFERMERAS PROFESIONALES EN EL AREA DE HOSPITALIZACION DE LA CLINICA JAVIER PRADO, LIMA, 2018.

AUTOR: Quijano Saenz, Deysi Maribel

PROBLEMA OBIJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES E INDICADORES
- . Variable Definicién conceptual Dimensiones Indicadores Items Escala
Objetivo general: Hipétesis general
Problema general: Determinar qué relacion existe entre factores de Existe relacion significativa entre los factores de Exigencias cuantitativas
éQuérelacion existe entre factores deriesgo  |riesgo psicosocial y estrés laboral en enfermeras riesgo psicosocial y estrés laboral en enfermeras del Exigencias psicolégicas Exigencias emocionales Preguntas del 1al 5
psicosocial y estrés laboral en Enfermeras del |del Area de Hospitalizacién de la Clinica Javier Area de Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado, Moreno y Baez (2010), definieron Ritmo de trabajo
Area de Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado, Lima, 2018.8 Lima, 2018. a los factores de riesgo Influencia en el trabajo Ordinal
Prado, Lima, 2018? psicosocial como las formas en Posibilidad de crecimiento profesional i
Objetivos especificos Hipétesis especificas Control sobre el trabajo Preguntas del 6 al 10 |Siempre (5)

Problemas especificos

¢éQué relacion existe entre exigencias
psicoldgicas y estrés laboral en Enfermeras
del Area de Hospitalizacién dela Clinica
Javier Prado, Lima, 2018?

éQué relacion existe entre control sobre el

trabajoy estrés laboral en Enfermeras del

Area de Hospitalizacién de la Clinica Javier
Prado, Lima, 2018?

éQué relacion existe entre apoyo social y
estrés laboral en Enfermeras del Area de
Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado,
Lima, 2018?

éQué relacion existe entre compensacion en el
trabajo y estrés laboral en Enfermeras del
Area de Hospitalizacion de la Clinica Javier
Prado, Lima, 2018?

éQué relacion existe entre la doble presencia
y estrés laboral en Enfermeras del Area de
Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado,
Lima, 2018?

Establecer qué relacidn existe entre exigencias
psicoldgicas y estrés laboral en enfermeras del Area
de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Establecer qué relacidn existe entre control sobre el
trabajoy estrés laboral en enfermeras del Area de
Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Establecer qué relacidn existe entre apoyo social y
estrés laboral en enfermeras del Area de
Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Establecer qué relacidn existe entre compensacion
en el trabajo y estrés laboral en Enfermeras del Area
de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Establecer qué relacidn existe entre doble presencia
y estrés laboral en Enfermeras del Area de
Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Existe relacion significativa entre las exigencias
psicoldgicas y estrés laboral en enfermeras del Area
de Hospitalizacion de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Existe relacion significativa entre control sobre el
trabajo y estrés laboral en enfermeras del Area de
Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Existe relacion significativa entre apoyo social y
estrés laboral en enfermeras del Area de
Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Existe relacion significativa entre compensacion en
el trabajo y estrés laboral en Enfermeras del Area de
Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Existe relacion significativa entre doble presencia y
estrés laboral en Enfermeras del Area de
Hospitalizacién de la Clinica Javier Prado, Lima,
2018.

Factores de
Riesgo
Psicosocial

que son percibidas las
condiciones organizacionales y
pueden insidiosamente la salud
laboral, sobre todo cuando
causan respuestas
inadaptativas, tensiones y/o
alguna respuesta
psicofisiologica de estrés.

Control sobre tiempos

Sentido del trabajo

Apoyo Social

Claridad de rol

conflicto derol

calidad de relaciones

calidad de liderazgo

Preguntas del 11 al 15

Compensaciones

Inseguridad sobre condicion laboral

Reconocimiento

Preguntas del 16 al 18

Doble presencia

Preocupacidn por tareas del hogar

carga de tareas en casa

Preguntas del 19 al 20

Muchas veces (4)
Algunas veces (3)
Solo algunas veces (2)
Nunca (1)

Estrés laboral

Moncada y Llorens (2007),
manifiestan que el estrés laboral
es un conjunto de reacciones
emocionales, cognitivas,
fisioldgicas y comportamentales
a ciertos aspectos desfavorables
o dafiinos relacionados al
contenido, la organizacién o el
entorno laboral

Desgaste emocional

Agotamiento

Enojo

Evasién

Preguntas del 1 al 11

Insatisfaccion frentea
retribucion percibida

Retribucion desigual

Indiferencia de jefes inmediatos

Desmotivacién por mejorar

Preguntas del 12 al 17

Insatisfaccién sobre
condiciones de trabajo

Valoracién de las condiciones

Desmotivacién

Preguntas del 18 al 22

Falta de motivacion en
rendimiento laboral

Desertacién

Frustracion

Insatisfaccion

Pregutnas del 23 al 28

Exceso de demanda laboral

Sobrecarga de trabajo

Ausencia de concentracién

Preguntas del 29 al 34

Demérito profesional

Impotencia

Ausencia de reconocimiento

Preguntas del 35 al 38

Ordinal

Siempre (5)

Muchas veces (4)
Algunas veces (3)
Solo algunas veces (2)
Nunca (1)
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Anexo 2: Instrumento de recolecciéon de datos

ENCUESTA DE FACTORES DE RIESGO SOCIAL

1 2 3

4

5

Nunca Casi Nunca Algunas veces

Casi siempre

Siempre

NRO

PREGUNTAS

DIMENSION 1: EXIGENCIAS PSICOLOGICAS

éSu trabajo requiere atencidn constante?

En su trabajo étiene Ud. que tomar decisiones dificiles?

éconsidera Ud. que su trabajo le genera desgaste emocional?

¢tiene Ud. que guardar sus emociones y no expresarlas?

G |W|IN|F

¢Puede hacer su trabajo con tranquilidad y tenerlo al dia?

DIMENSION 2: CONTROL SOBRE EL TRABAJO

¢éTiene influencia sobre la cantidad de trabajo que se le asigne?

Las tareas que hace, éle parecen importantes?

su trabajo ¢ permite que aprenda cosas nuevas?

¢Puede dejar su trabajo un momento para conversar con un

9 i fiera?
compafiero o compafiera?
10 éSiente que su institucién tiene gran importancia para Ud.?
DIMENSION 3: APOYO SOCIAL
11 ¢Sabe exactamente que tareas son de su responsabilidad?
¢Tiene que hacer tareas que Ud. cree que deberia de hacerse de
12 otra
manera?
13 ¢Recibe apoyo y ayuda de su jefe o superior inmediato?
14 ¢Entre compafieros y compafieras se ayudan en el trabajo?
15 Sus jefes inmediatos ¢resuelven bien los conflictos?

DIMENSION 4: COMPENSACIONES DEL TRABAJO

¢Estd preocupado (a) por si lo (la) despiden o no le renuevan el

16
contrato?
17 ¢Estd preocupado (a) por si les cambian las tareas contra su
voluntad?
18 Mis superiores me dan el reconocimiento que merezco
Si estd ausente un dia de casa, las tareas domésticas que realiza
19 ise
quedan sin hacer?
20 Cuando estd en el trabajo, ¢piensa en las exigencias domésticas y

familiares?
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ENCUESTA DE ESTRES LABORAL

1 2 3 4 5
Nunca Casi Nunca Algunas veces Casi siempre Siempre
NRO PREGUNTAS 1 2
DIMENSION 1: DESGASTE EMOCIONAL
1 Termina agotado emocionalmente al final de la jornada
2 Estoy fatigado emocionalmente debido a mi trabajo.
3 Me siento exhausto emocionalmente cuando llega mi dia de descanso
4 Me siento sin dnimos de hacer mi trabajo.
5 Me enojo con facilidad en el trabajo
6 Estoy animicamente agotado por mi trabajo
7 Me agobia la idea de no cumplir con mi trabajo.
8 Por mds que me esfuerzo no logro los resultados que espero
9 Las tareas que realizo me implican demasiada responsabilidad
10 Me siento sin ganas de ir a trabajar
11 Me siento tenso sélo de pensar en mi trabajo
DIMENSION 2: INSATISFACCION FRENTE A RETRIBUCION PERCIBIDA
12 Es insuficiente la retribucidn (reconocimiento) recibo por mi esfuerzo.
13 Para ascender en esta institucién no depende de mi esfuerzo
14 Es insuficiente el pago que recibo
15 El esfuerzo que hago no mejora la retribucién que obtengo.
16 Mis jefes se muestran indiferentes ante lo que requiero para desempefiar mi trabajo
17 Sirve lo que hago para mejorar mis condiciones laborales

DIMENSION 3: INSATISFACCION SOBRE CONDICIONES DE TRABAJO

18 Me es dificil dar resultado en las condiciones en que trabajo
19 Me siento desmotivado para realizar mi trabajo.
20 Pienso que es imposible realizar la cantidad de actividades que se me solicitan.
21 soy indiferente ante lo que me desagrada de mi trabajo
22 el tiempo en el que debo dar respuesta a mis actividades es insuficiente
DIMENSION 4: FALTA DE MOTIVACION EN RENDIMIENTO LABORAL
23 Me siento indiferente por mejorar mi desempefio.
24 Estoy harto de mi trabajo.
25 Tengo ganas de cambiar de trabajo
26 Hago el minimo esfuerzo en lo que realizo
27 Siento frustracion respecto de mis expectativas de crecimiento laboral
28 Considero inutil mi esfuerzo por proporcionar atencion de calidad en esta institucion.
DIMENSION 5: EXCESO DE DEMANDA LABORAL
29 Siento que las demandas de mi trabajo exceden mi capacidad de respuesta.
30 Son excesivas las tareas a realizar
31 Las actividades que realizo me implican demasiado esfuerzo
32 Pienso que son demasiadas actividades las que realizo.
33 Me cuesta trabajo concentrarme en las exigencias de cada tarea
34 Pienso en el trabajo como un sacrificio necesario
DIMENSION 6: DEMERITO PROFESIONAL
35 El reconocimiento que recibo me resulta insatisfactorio.
36 Haga lo que haga, mi trabajo no es valorado.
37 Me siento rebasado por la dificultad de las tareas
38 siento impotencia ante la falta de resultados en ciertos casos
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Anexo 3: Ficha de validacion de instrumentos de medicién
ywarst UNIVERSIDAD

) AUTONOMA

DEICA
INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

L

I.  DATOS GENERALES
Titulo de la Investigacion: FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL Y ESTRES LABORAL

EN ENFERMERAS PROFESIONALES EN EL AREA DE HOSPITALIZACION DE LA CLINICA
JAVIER PRADO, LIMA, 2018

Nombre del Experto: Ada Giuliana Gutierrez Cruz

Il._ASPECTOS QUE VALIDAR EN EL INTRUMENTO:

Aspectos Para Descripcion: Evaluacion Preguntas por
| Evaluar Cumple/Nocumple | __ correqgir |
1. Claridad Las preguntas estan elaboradas c le
usando un lenguaje apropiado ¥
2. Objetividad Las preguntas estan expresadas en Cumple
aspectos observables
P Las preguntas estan adecuadas al Cumple
b tema a ser investigado
4.0 S Exxsto umnqpmz:nc:h;\ . Cumple
ficienci El cuestionaro comprende todos los Cumple
5.8 - indicadores en cantidad y calidad
El cuestionario es adecuado para Cumple
6. Intencionalidad | medir los indicadores de la
investigacion
Las preguntas estin basadas en Cumple
7. Consistencia aspectos tedricos del tema
investigado
Existe relacion entre las pregunias e Cumple
8. Coherencia inds
La estructura del cuestionario Cumple
9. Estructura responde a las preguntas de la
investigacion
. . El cuestionario es (til y oportuno para Cumple
10.Fe . la investigacion

.
IV. OBSERVACIONES GENERALES

Sin observaciones por subsanar

'\o.--'-'&""i‘“ —
| "“-.L.:!-

r- Gutierrez Cruz, Ada Giuliana

Grado academoco Magster A
N°. DNI: 22241487
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UNIVERSIDAD

AUTONOMA

DEICA
INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

.  DATOS GENERALES
Titulo de la Investigacion: FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL Y ESTRES LABORAL

EN ENFERMERAS PROFESIONALES EN EL AREA DE HOSPITALIZACION DE LA CLINICA

JAVIER PRADO, LIMA, 2018
Nombre del Experto: Marisu Maribel Jaimes Ariza

Il._ASPECTOS QUE VALIDAR EN EL INTRUMENTO:

Aspectos Para Descripcion: Evaluacion Preguntas por
Evaluar Cumple/ No cumple corregir
1. Claridad Las preguntas estan elaboradas Cumple
usando un lenguaje apropiado
2. Objetividad Las preguntas estan expresadas en Cumple
aspectos observables
R Las preguntas estan adecuadas al Cumple
T Cp— tema a ser investigado
izaci Existe una organizacion Cumple
- logica y sintactica en el cuestionario
ficlenci El cuestionario comprende todos los Cumple
5.8 - indicadores en cantidad y calidad
El cuestionarno es adecuado para Cumple
6. Intencionalidad | medir los indicadores de la
investigacion
Las preguntas estdn basadas en Cumple
7. Consistencia aspectos tedricos del tema
el
Existe relacién entre las preguntas e Cumple
8. Coherencia -
indicadores
La  estructura del cuestonario Cumple
9. Estructura responde a las preguntas de la
El . Cumple
. . cuestionario es Util y oportuno para
10. Pertinencia la invest .

IV. OBSERVACIONES GENERALES

Sin observaciones por subsanar

GIUSNRENG N &

)

LR TNL Moy M. Jaimes Ariza
VA S I A e

Apellidos [ Nombres del validador: Marisu Maribel Jaimes Ariza
Grado académico: Magister
N°. DNI: 43113098
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Anexo 4: Data de resultados

Factores de
Exigencias Control sobre el riesgo
psicoldgicas trabajo Apoyo social Compensaciones |Doble presencia [psicosocial
1 28 5 6 7 9 55
2 22 19 17 16 7 81
3 6 15 22 19 26 88
4 19 26 6 15 25 91
5 15 25 19 26 14 99
6 26 14 15 25 9 89
7 25 9 26 14 21 95
8 14 21 25 9 11 80
9 9 11 14 21 19 74
10 7 19 26 6 15 73
11 8 25 9 26 14 82
12 15 21 25 9 11 81
13 16 21 25 9 11 82
14 14 13 14 21 25 87
15 18 9 11 14 7 59
16 6 19 14 21 25 85
17 8 15 25 19 26 93
18 22 26 14 15 25 102
19 6 25 9 26 14 80
20 19 14 21 25 9 88
21 15 21 25 9 11 81
22 26 11 14 21 19 91
23 25 19 26 6 15 91
24 14 21 25 9 11 80
25 9 26 11 14 21 81
26 21 9 26 14 21 91
27 11 21 25 9 11 77
28 17 11 14 21 19 82
29 19 19 26 6 15 85
30 18 21 9 26 14 88
31 14 11 21 25 9 80
32 19 17 11 14 21 82
33 16 19 19 26 6 86
34 15 21 25 9 11 81
35 19 13 14 21 25 92
36 21 9 11 14 7 62
37 25 19 14 21 25 104
38 24 15 25 19 26 109
39 23 14 11 21 25 94
40 25 19 17 11 14 86
41 21 16 19 19 26 101
42 17 15 21 25 9 87
43 16 19 14 21 25 95
44 14 15 21 25 9 84
45 19 26 11 14 21 91
46 20 25 19 26 6 96
47 15 14 21 25 9 84
48 19 23 14 11 21 88
49 17 25 19 17 11 89
50 23 21 16 19 19 98
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Insatisfaccion Insatisfaccién Falta de
frente a sobre motivacién en
desgaste retribucion condiciones de  |rendimiento Exceso de demérito
emocional percibida trabajo laboral demanda laboral. |profesional estrés laboral
1 32 18 6 7 14 19 96
2 36 14 17 16 29 25 137
3 16 19 22 19 29 26 131
4 21 16 6 15 16 25 99
5 25 15 36 14 17 16 123
6 32 19 16 19 22 19 127
7 28 21 21 16 6 15 107
8 22 19 29 26 36 14 146
9 6 15 16 25 16 19 97
10 36 14 17 16 21 16 120
11 16 15 16 25 16 19 107
12 19 14 17 16 21 16 103
13 16 36 14 17 16 29 128
14 14 16 19 22 19 29 119
15 18 21 16 6 15 16 92
16 26 19 14 21 17 25 122
17 28 20 25 19 14 26 132
18 22 35 14 15 19 25 130
19 16 19 9 26 16 14 100
20 19 17 21 25 14 9 105
21 15 32 25 9 25 11 117
22 26 11 14 21 14 19 105
23 25 19 26 6 9 15 100
24 14 21 25 9 21 11 101
25 29 26 11 14 25 21 126
26 21 9 26 14 25 21 116
27 11 21 25 9 11 11 88
28 9 11 14 21 26 19 100
29 21 19 26 6 25 15 112
30 25 21 9 26 14 14 109
31 14 11 21 25 26 9 106
32 26 17 11 14 9 21 98
33 25 19 19 26 21 6 116
34 11 21 25 9 11 11 88
35 26 13 14 21 19 25 118
36 21 9 17 14 6 7 74
37 25 19 19 21 15 25 124
38 15 32 18 9 25 11 110
39 26 11 14 21 14 19 105
40 25 19 19 6 9 15 93
41 14 21 25 9 21 11 101
42 29 26 11 14 25 21 126
43 16 19 14 21 11 25 106
44 14 15 21 25 14 9 98
45 19 26 11 14 6 21 97
46 20 25 19 26 9 6 105
47 35 14 21 25 12 9 116
48 19 23 14 11 16 21 104
49 17 25 19 17 19 11 108
50 32 21 16 19 21 19 128
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Anexo 5: Evidencias fotograficas/otras evidencias
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Anexo 6: Informe de TURNITIN

FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL Y ESTRES LABORAL EN
ENFERMERAS PROFESIONALES EN EL AREA DE
HOSPITALIZACION DE LA CLINICA JAVIER PRADO, LIMA, 2018

[MFORME DE ORIGINALIDAD

15 15, 2 "

IMDICE DE SIMILITLAD FUENTES DE INTERMET PUBLICACIOMES TRABA|OS DEL
ESTUDIANTE

FJENTES PRIMA&RIAL

n repositorio.ucv.edu.pe 1 3
Fusenie de Intarmet [H:-'
hdl.handle.net 1
- Fuenpe de Intermet %
E repositorio.autonomadeica.edu.pe 1
Fusente de Intamet %
Ewcluir citas Apagado Excluir coincidencias -

Ewcluir bibliografia
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