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RESUMEN

El presente estudio tiene como propdsito develar el nivel de estrés laboral en los
profesionales de enfermeria, con el fin de proponer medidas de intervencién que brinden
soporte emocional y psicolégica para que mejoren la calidad de atencién vy el buen trato
hacia los usuarios, por tanto, el objetivo fue determinar el nivel de estrés laboral de los
profesionales de enfermeria, el estudio fue de enfoque cuantitativo, tipo aplicada, de
disefio descriptivo, no experimental transversal, en los resultados se pudo apreciar que el
profesional de enfermeria tuvo un nivel medio de estrés laboral el 65,0%, bajo el 35,0%,
en las dimensiones como el agotamiento emocional fue bajo el 45,0%, medio el 35,0%,
alto el 20,0%, en la despersonalizacion fue bajo el 70,0%, medio y alto el 15,0%, en la
realizacion personal se sintieron realizadas en el contexto laboral el 70,0%, se concluyo
que mas de la mitad de los profesionales de enfermeria tuvieron un nivel medio sobre el
estrés laboral, en la dimension agotamiento emocional y despersonalizacion fue de nivel

bajo y alto en la realizacion personal.

Palabras clave: Agotamiento emocional, despersonalizacion, estrés laboral,

profesionales de enfermeria y realizacion personal.
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ABSTRACT

The purpose of this study is to reveal the level of work stress in nurses, in order to propose
intervention measures that provide emotional and psychological support to improve the
quality of care and good treatment of users, therefore, the objective was to determine the
level of work stress of the nursing professionals, the study was of a quantitative approach,
applied type, descriptive design, not cross-sectional experimental, in the results it was
possible to appreciate that the nursing professional had an average level of work stress the
65.0%, low 35.0%, in dimensions such as emotional exhaustion it was low 45.0%,
medium 35.0%, high 20.0%, in depersonalization it was low 70.0 %, medium and high
15.0%, in personal fulfillment 70.0% felt fulfilled in the work context, it was concluded
that more than half of the nursing professionals had a medium level on work stress, in the
emoc exhaustion dimension ional and depersonalization was medium and high level in

personal accomplishment.

Keywords: Emotional exhaustion, depersonalization, work stress, nursing professional

and personal fulfillment.
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INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (2019), manifiesta que el estrés laboral,
es una enfermedad ocupacional y entrara en vigencia en el 2022 dentro de la clasificacion
internacional de enfermedades (p.01). Para Garcia y Gil (2016) manifiesta que la
incidencia del estrés laboral es grave para el profesional de enfermeria, lo cual también
afecta al usuario dependiendo de sus cuidados, el profesional de enfermeria que asiste a
paciente con alto grado de dependencia se encuentra mas vulnerable al padecimiento del
estrés laboral debido a las altas exigencia de cuidado (p.12).

Para Jun et al., (2021) el estrés laboral, estd caracterizado por el agotamiento
emocional, despersonalizacion y realizacion personal, lo cual es muy comdn entre las
profesiones de la salud, incluida la enfermeria, este fendmeno es el resultado del estrés
ocupacional constante y cronico, caracteristica destacada del trabajo de enfermeria (p.01).
Asi mismo Cerrato et al (2019) manifiesta que una de las profesiones de &mbito sanitario
con altos indices de estrés laboral, se encuentra enfermeria, su asistencia constante a traves
de turnos seguidos, elevada sobrecarga laboral, escasos recursos logisticos, condiciones
laborales inadecuadas, el escaso reconocimiento, entre otros, pueden afectar a la salud
tanto mental como fisica del profesional. Generandose niveles altos de estrés que pueden

provocar burnout e incluso el abandono de la profesion (p.06).

1. Antecedentes y fundamento cientifica

Con respecto al estrés laboral segn el Ministerio de Salud (2020) define que el
estrés laboral es la nociva respuesta tanto emocional como fisica, teniendo consecuencia
en el desequilibrio por la labor exigida, capacidades, necesidades y también de los
recursos que dispone el trabajador donde pueda cumplir su labor (p.05), por lo tanto
Vargas (2018) su objetivé fue identificar el nivel de estrés laboral en las enfermeras del
Hospital militar geriatrico, su investigacion fue de enfoque cuantitativo de tipo descriptivo

con un disefio no experimental, su resultado demostré que obtuvieron un nivel medio de


https://www.sciencedirect.com/topics/social-sciences/depersonalization

estrés laboral el 66,7%, en las dimensiones agotamiento emocional fue nivel alto el
100,0%, despersonalizacidn bajo el 92,3%, realizacién personal bajo el 100,0%, concluyo

que el nivel de estrés fue medio en el profesional de enfermeria.

Asimismo Velasquez et al (2018) mencionaron que el estrés laboral es la reaccion
de un individuo ante la presion de su conocimiento y lo cual pone a prueba sus capacidades
en afrontar el problema o dificultad, que puedan producirse en las situaciones laborales,
se puede empeorar cuando no recibe el suficiente apoyo el profesional de salud por parte
de los comparfieros de trabajo o cuando las tensiones son demasiadas pueden presentar
multiples trastornos en el aspecto mental o conductual sino también en el aspecto fisico
(p.66), por ello Bellodas y Tiburcio (2019) realizé un estudio donde tuvo el proposito de
identificar el nivel de estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de
emergencia, Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen de la ciudad de Lima, su
estudio fue de enfoque cuantitativo de tipo descriptivo con un disefio no experimental
transversal, tuvo como resultados que el estrés laboral fue de nivel medio el 60,0%,
también fue de nivel medio en las dimensiones, el agotamiento emocional el 58,7%, la
realizacion personal el 47,3%, la despersonalizacion el 50,0%, concluyeron que el nivel

de estrés laboral fue medio en el profesional de enfermeria.

Por lo tanto, en el estudio de Olivares (2017) refiere que Maslach define a burnout
como la respuesta del estrés laboral cronico, es la actitud y sentimientos de manera
negativo hacia los usuarios y compafieros de trabajo, por lo tanto, existen tres dimensiones
integrados en el Sindrome de Burnout, se manifiesta con el agotamiento emocional, que
indica que los profesionales de salud presentaron sentimientos de estar agotados en el
trabajo, la despersonalizacion implico actitudes negativas generando sentimientos
distantes y ultimo se tiene a la realizacion personal, lo cual es la disminucion de los
sentimientos con respecto a la competencia y al éxito laboral, o la forma negativa de
autoevaluarse de su propio trabajo (p.61), por lo tanto Ramirez (2018) su objetivo fue
determinar el nivel de estrés laboral en el profesional de enfermeria del servicio de

neonatologia y pediatria del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz, su estudio fue de un



enfoque cuantitativo, de nivel descriptivo de disefio transversal, su resultado identificd
que el estrés laboral fue de nivel medio el 60,0%, nivel medio en las dimensiones, el
agotamiento emocional el 56,0%, despersonalizacion el 50,0%, realizacion personal el

58,0%, concluyo que el nivel de estrés labora fue medio en los enfermeros.

En ese mismo contexto los estresores de trabajo emocionales, interpersonales,
conlleva a que el personal de enfermeria emita ciertos signos y sintomas de agotamiento
emocional, también de la despersonalizacion, y por ultimo de realizacién personal, los
cuales fueron clasificados por Maslach y Leiter en tres dimensiones (Maslach y Leiter,
2016). La primera dimension, el agotamiento emocional es el sentimiento
emocionalmente estar al limite y en el trabajo estar exhausto, ejemplo es cuando el
profesional de salud estan agotados, la energia es deficiente cuando se afronta el dia o la
demanda laboral (p.351), es asi como Cardenas y Vasquez (2018) en su estudio tuvieron
como objetivo identificar el nivel de estrés laboral en los enfermeros del Hospital Regional
de Loreto, su estudio tipo cuantitativo con un disefio descriptivo de corte transversal, su
resultado demostro que el nivel de estrés laboral fue bajo un 48,5%, en el agotamiento
emocional y despersonalizacion bajo el 61,5%, realizacion personal alto el 40,0%,
concluyeron que los enfermeros tuvieron un nivel estrés laboral bajo.

Por tanto Bosqued (2018) manifestd, el agotamiento emocional es la consecuencia
de la disminucion con respecto a los recursos emocionales en los enfermeros en lo que se
enfrenta a los retos de su labor, y conlleva a un incremento y contindo en la fatiga tanto
mental y fisico, lo cual no corresponde por la cantidad efectuado de trabajo, presentan
irritabilidad, malhumor en el trabajo (p.208), en tal sentido Oros (2017) realizé su estudio
con el objetivo de identificar el nivel del sindrome de burnout en el profesional de
enfermeria de la UCIP del Hospital nacional Alberto Sabogal Sologuren, la metodologia
que empleo el enfoque cuantitativo, tipo aplicativo, de nivel descriptivo transversal,
obtuvo como resultados que el nivel de estrés laboral fue medio el 80,0%, bajo en el
agotamiento emocional el 90,0%, y despersonalizacion el 76,0%, alto el 45,0% en la

realizacion personal, concluyo que el nivel de estrés fue medio en los enfermeros.



Con respecto al agotamiento emocional segun Morales et al (2020) manifestaron
que es el sentimiento emocionalmente estar al limite y en el trabajo estar exhausto, es
decir que los profesionales de enfermeria se sienten frustrados de si mismo a nivel
afectivo, presentando perdida de energia, cansancio emocional, fatiga, agotamiento fisico,
irritabilidad e insatisfaccion laboral (p.65), del mismo modo Cerrato et al (2019) efectud
como objetivo identificar el nivel de sindrome de burnout en el profesional de enfermeria,
su investigacion fue de estudio observacional, descriptivo, transversal, en los resultados
obtuvieron que un 87,93% presentaron un sindrome de burnout de nivel medio, el 66,67%
presentd bajo estrés en agotamiento emocional, el 66,67% presentaron bajo nivel en
despersonalizacion y el 55,67% presento alto estrés en la realizacion ,concluyo que el

sindrome de burnout fue de nivel bajo en los enfermeros.

La segunda dimension referida a despersonalizacion de acuerdo a Maslach y Leiter
(2016) definieron que es el desarrollo tanto de los sentimiento como las actitudes de
manera negativa que presentan hacia los usuarios como a sus comparieros de trabajo,
dando una respuesta negativa, hostil o excesivamente distante al trabajo, pero el riesgo
que se pueda convertir en deshumanizacion, el componente de la despersonalizacion
representa la dimension interpersonal del estrés laboral (p.352), en cuanto al estudio
Hernandez et al (2021) su estudio tuvo como objetivo identificar el nivel de sindrome de
Burnout en las enfermeras del area COVID, su estudio cuantitativa con un disefio no
experimental transversal, en los resultados evidenciaron que el nivel de sindrome de
burnout fue bajo el 86,0%, medio en el agotamiento emocional el 41,0%, bajo en la
despersonalizacion el 41,0%, medio en la realizacion personal el 55,0%, concluyeron que

el sindrome de burnout fue bajo en las enfermeras.

Al respecto Herndndez et al (2021) refirieron que la despersonalizacion es la
conformacion de posturas que la persona o individuo se manifiesta cuando se ve sometido
a la carga profesional estresante y presenta actitudes y también de respuestas de manera
insolentes con quienes lo rodean, ya sea sus compafieros de trabajo, supervisor, jefe e

incluso la propia familia (p.173), en tal sentido Campos y Laureano (2021) efectud su



objetivo determinar el nivel del sindrome de burnout en el profesional de enfermeria del
Hospital regional docente de Trujillo, usando una metodologia tipo cuantitativo,
descriptivo, se encontré como resultado que un 96,1% presentaron sindrome de burnout
medio, agotamiento emocional medio el 49,0%, y realizacion personal el 75,0%,
despersonalizacion bajo el 50,0%, concluyeron que el sindrome de burnout fue de nivel

medio en el profesional de enfermeria.

Asi mismo, segin Maslach y Leiter (2016) mencionaron que la dimension
realizacion personal, responde al descenso tanto en los sentimientos de competencia y
también la productividad del trabajo, ya que las enfermeras experimentan su capacidad
para hacer bien el trabajo, y esto puede resultar en un veredicto de fracaso, el componente
de ineficacia representa la dimension de autoevaluacion del estrés laboral (p.353), por lo
tanto Ceron (2020) su objetivo de su estudio fue determinar el nivel del sindrome de
Burnout en los enfermeros de los hospitales publicos y privados en Guayaquil, el estudio
fue descriptivo de corte transversal, cuantitativo, su resultado demostré que en el
agotamiento emocional fue bajo el 85,0%, despersonalizacion bajo el 86,7%, realizacion
personal alto el 75,9%, concluyo que los profesionales de enfermeria presentaron un nivel

alto en la realizacion personal y bajo en el agotamiento emocional y despersonalizacion.

Por efecto Bosqued (2018) manifiesta que el reducido logro personal o también
Ilamado realizacion personal, es debido por la sensacion subjetiva como consecuencia de
dos factores como es la frustracion ante su trabajo y el resultado que se consigue, esto se
vivencia de una manera negativa, y asi conlleve a una baja autoestima (p.209), del mismo
modo, Aquije y Reyes (2021) tuvieron como objetivo evaluar la efectividad del programa
educativo para la prevencion del sindrome de Burnout en los enfermeros, el estudio fue
de tipo aplicada, pre experimental, cuantitativo, se encontraron como resultado en
sindrome de burnout en el post test fue nivel medio un 86,4%, el 52,3% nivel bajo en la
despersonalizacion y 77,3% nivel alto en la realizacion personal, concluyendo que el nivel

de estrés laboral fue medio en los enfermeros.



Por ello Gallegos et al (2017) manifiesta que la realizacién personal es un
sentimiento de insatisfaccion en el trabajador ya que presentan respuestas negativas lo
cual afecta en el trabajo que desempefian los profesionales de enfermeria, se presentan
descontentos en los resultados laborales, presentan ciertos sentimientos de manera
negativa en el fracaso personal como la falta de competencia, asi mismo también de
esfuerzo (p.334), es asi como Mufioz et al (2018) tuvieron como objetivo determinar el
sindrome de burnout en el profesional de enfermeria del Hospital universitario San Jose,
el estudio fue de tipo descriptivo, cuantitativo, su resultado demostré que en las
dimensiones fue de nivel bajo en el agotamiento emocional el 55,0%, y despersonalizacion
el 68,3%, alto en la realizacion personal el 65,8%, concluyo que el estrés fue de nivel

medio en los enfermeros.

La presente investigacion esta abordada en la teoria de la promocion de salud de
Pender, desde el enfoque de afrontamiento del estrés laboral como forma de estilo de vida
y bienestar del individuo. Pender, Walker, Sechrist y Frank citado por Ledn (2020)
manifiestan que la persona esta en constante busqueda de su bienestar y desarrollo, y que
sus decisiones estan basadas en caracteristicas y experiencias individuales, cogniciones-
perceptuales que generan patron que se muestra a traves de una conducta o estilo de vida

pudiendo ser saludable o no.

Las caracteristicas y experiencias individuales responden a los factores personales,
biologicos, psicologicos y socioculturales, en el contexto laboral del profesional de
enfermeria estaria referido al tiempo de afios de servicio en la institucién de salud, su
estado civil, su edad. A su experiencia para lidiar con situaciones estresantes. Las
cogniciones-perceptuales responde al entendimiento y comprension de sus
comportamientos permitieron a la persona buscar capacidades o habilidades que mejoren

sus relaciones laborales de manera mas asertiva.

En su teoria refiere que la persona es creador se su propia condicion de vida, que

pretende llegar al maximo potencial de su salud, donde tiene la reflexion de



autoconciencia para realizar ciertos analisis de su competencia y lo cual lo regule su
conducta dentro del ambiente que se desenvuelve, donde sea inmerso el profesional de
salud de manera interpersonal que permite alcanzar el equilibrio con respecto a la salud y
de las diferentes areas de su vida, donde se plantee y comprometa cumplir un plan
(Marriner y Alligood, 2018).

El resultado de todo ello es la conducta, referida en un comportamiento tanto
saludable como no saludable, esto esta ligado a cierto conjunto de comportamientos y
también de patrones de conductas por el mejor manejo del estrés, y como un factor
protector el estilo de vida saludable relacionado en la mejora de la salud y bienestar de la
persona, mientras un factor de riesgo es el estilo de vida no saludable (Carranza et al.,
2019).

Cabe sefialar que dentro de la teoria de promocion de la salud, el estrés es una
dimension denominada manejo del estrés, de acuerdo como la persona maneje y/o afronte
su bienestar serd saludable o no entre las medidas de manejo estan lo que respecta la
actividad fisica, el incremento de la autoestima, técnicas de relajacion entre otros, también
se menciona la auto actualizacion que busca el propdésito de la vida de la satisfaccion y la
plenitud reflejado en el logro humano sobre su bienestar, también en la busqueda del

desarrollo profesional (Leon, 2020).

2. Justificacion de investigacion
El trabajo se justificd en razon de identificar el nivel de estrés laboral segun sus
dimensiones, siendo la motivacion de mejorar la salud tanto fisica y mental lo cual
permitié un desempefio con calidad, eficacia y eficiencia, por ello la importancia radicd
en disminuir el nivel de estrés, teniendo un equilibrio entre los deberes tanto laborales
como personales y una tranquilidad mental para que laboren de una manera éptima el

profesional de enfermeria.



A nivel tedrico, se justifico en develar el nivel de estrés laboral en los enfermeros
brindando evidencia cientifica del contexto, ademas de permitir la aplicabilidad de la
teoria de Promocion de la salud de Nola Pender como cimiento de las bases tedricas de

enfermeria.

Asi mismo, los resultados obtenidos tienen una implicancia practica, dado que,
dichos resultados permiten poner evidencia la situacion de estrés que vive el profesional
de enfermeria a los gestores de salud y tomen en consideracion; ademas de proponer
sugerencias y/o recomendaciones que ayuden a establecer estrategias de afrontamiento
frente al estrés laboral.

A nivel metodologico, se justifico el estudio en razdon que, todos los procesos
metodologicos utilizados y desarrollados permiten a futuras investigaciones orientar y
guiar de manera sistematizada el desarrollo de investigaciones a fines, ademas de generar

evidencia de la validez y confiabilidad del instrumento utilizado.

El aporte cientifico del estudio, ha sido desarrollado a través de criterios tedricos y
metodologicos del método cientifico, ademas, los resultados obtenidos permitieron
contribuir a la evidencia cientifica local sobre dicha problematica en los profesionales de

enfermeria, ademas de contribuir en las lineas de investigacion del tema.

El aporte social de la investigacion estuvo dado en el sentido que al conocer el nivel
de estrés laboral de los profesionales de enfermeria permitieron gestionar a quien
corresponda las mejores medidas de intervencion y soporte, fortaleciendo su aspecto
humano, fisico y psicoldgico lo cual permitieron un mayor confort y satisfaccion en el

desempefio de sus funciones con el usuario externo.

Los resultados obtenidos beneficiaron, tanto a la poblacion de estudio, como al
usuario externo, al conocer el nivel de estrés laboral de los enfermeros, permitieron
proponer medidas de intervencién que brindaron soporte emocional y psicoldgica al

profesional de enfermeria que se encuentra en constante estrés laboral.



3. Problema

En el aspecto de estrés laboral para Gomez et al (2018) refieren que los profesionales
de salud hoy en dia son los més afectados por el burnout, es asi que con mayor prevalencia
son los enfermeros, aparte del profesional de salud que padece de burnout influye en lo
que respecta la calidad del cuidado, a los pacientes y también a la institucion de salud
(p.01).Segin Woo et al (2020) realizaron un estudio sobre la prevalencia global de
sintomas de estrés laboral entre enfermeras, con 45,539 enfermeras en todo el mundo. Los
resultados mostraron que un 11,23% de las enfermeras del mundo padecen sindrome de
burnout, la region del sudeste del continente de Asia y también del Pacifico tuvo la tasa
maés alta el 13,68% seguido de América Latina y el Caribe 10,51%. Las enfermeras de
cuidados intensivos y criticos presentaron las tasas mas altas de Burnout 14,36% (p.09).

Asi mismo para Meza (2021) manifiesta que el profesional de enfermeria tiene una
mayor cifra en la incidencia de enfermedades psiquiatras, ubicAndose en los primeros
lugares, presentando sintomas como la fatiga, dificultad de conciliar el suefio morbilidad
psiquiatrica, un 43,1% de las enfermeras, tienen una sintomatologia asociada al estrés,

fueron relacionadas con depresion, ansiedad, fatiga, sensibilidad (p.2,3).

3.1 Formulacién de problema
¢Cudl es el nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria del centro de
salud EI Progreso, Chimbote, 2021?



4. Conceptuacion y operacionalizacion de las variables
= Variable 1: Estrés laboral

Definicion conceptual de la Dimensiones Indicadores Escala
variable
, - Desgaste emocional. 2preguntas Ordinal
Estrés laboral g preg
Es la reaccién aue puede Agotamiento - Fisico agotamiento. 3preguntas
g P emocional

o - Actitudes sentimientos negativos A i 0 _
tener el individuo ante y 9 e Estrés laboral bajo: 0 — 43

. . ) or el trabajo. 3 preguntas
exigencias y  presiones P J0. 5 preg puntos

. - Trato impersonal con los compafieros 5 i
laborales que no se ajusten a P P o Estres laboral medio: 44 —

Despersonalizacion y pacientes. 1 pregunta
sus conocimientos y ' 88 puntos.

capacidades y que ponen a - Despreocupacion por los problemas | 4 Estrés laboral alto: 89 —

de las demas personas. 2 preguntas

prueba su capacidad para 132 puntos

afrontar la situacion (OMS, - Indiferencia. 2 preguntas

- Apreciacion hacia su centro de

2021).
Realizacion trabajo. 6 preguntas
personal - Interés por las actividades laboral. 2
preguntas
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5. Hipdtesis

Por ser un trabajo descriptivo univariable no se formula hipétesis (Hernandez et al
2018).

6. Objetivos

Objetivo General
Determinar el nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria del

centro de salud, El Progreso, Chimbote, 2021.

Objetivos Especificos
Estimar el nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria segun la
dimension de agotamiento emocional del centro de salud, El Progreso, Chimbote,
2021.
Identificar el nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria segun
la dimension de despersonalizacion del centro de salud, EI Progreso,
Chimbote,2021.

Reconocer el nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria segun
la dimension de realizacion personal del centro de salud, El Progreso, Chimbote,
2021.
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METODOLOGIA
1. Tipo y Disefio de la investigacion

La investigacion fue aplicada, con un enfoque cuantitativo segun (Hernandez et al,
2018) un estudio cuantitativo permitié analizar el estado de la variable.

Dicho estudio es de disefio descriptivo, no experimental, de corte transversal. Se
dice descriptivo por que se describio los datos y las caracteristicas de la poblacion en
estudio, no experimental porque la investigadora solo se limitd a observar durante la
recopilacion de datos, prospectivo porque los datos se recolectaron después de la
investigacion, transversal donde los datos se recolectaron durante un periodo determinado
(Hernandez et al, 2018, p.108).

2. Poblacién — Muestra
La poblacion estuvo constituida por 20 enfermeras del centro de salud “El

Progreso”, aplicando criterios de inclusion y exclusion.

Criterios de inclusion:
Licenciadas que laboren en ¢l centro de salud “El Progreso”.
Licenciadas que acepten voluntariamente la aplicacion de la encuesta.
Licenciada que firmen el consentimiento informado.
Licenciados con mas de 6 meses de experiencia laboral.
Licenciados de enfermeria de ambos sexos.
Licenciadas que cumplan con las medidas de bioseguridad y que no presenten signos
y sintomas de SARS-CoV?2.

Criterios de exclusion:
Licenciadas que no laboren en el centro de salud “El Progreso”.
Licenciadas que no aceptaron voluntariamente la aplicacion de la encuesta.
Licenciadas que no firmen el consentimiento informado.
Licenciados con menos de 6 meses de experiencia laboral.
Licenciadas que no cumplen con las medidas de bioseguridad y presenten signos y
sintomas de SARS-CoV?2.
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3. Técnicas e instrumentos de investigacion

La técnica que se empled para evaluar el nivel de estrés laboral en los profesionales
de enfermeria fue la encuesta la cual se realiz6 a través del internet mediante el aplicativo
WhatsApp, correo electronico, el tiempo que se dispuso para la aplicacion fue un tiempo
de 20 minutos.

Asimismo, se utilizé el cuestionario de estrés laboral por Maslach, Schaufeliy Leiter
(2001), permiti6 medir el estrés laboral, consta de 22 items dividi6 en tres dimensiones:
Agotamiento emocional (9 items), despersonalizacion (5 items), realizacion personal (8
items), con una escala de respuesta de siete niveles el minimo de 0 que indica nunca y
méaximo de 6 que indica todos los dias. Las dos primeras dimensiones presentaron esta
escala de respuesta, para la dimension realizacion personal su puntuacion es inversa es

decir O corresponde a todos los dias y 6 a nunca (p.19).

La escala de medicion es ordinal, el estrés global tiene un puntaje minimo 0 y el

méaximo de 132, a mayor puntuacion mayor nivel de estrés laboral (Leon, 2020, p.20).

Se clasifico el nivel de estrés laboral en tres niveles alto segun intervalos de
puntuacion alto (89-132 puntos), medio (44-88 puntos) y bajo (0-43). Para la dimension
es (Ledn, 2020, p.20)

Dimensiones Baja Media Alta
Cansancio Emocional 0-18 19 - 26 27-54
Despersonalizacién 0-6 6-9 10-30
Realizacion personal 32-48 16 -31 0-15

Los instrumentos fueron sometidos a validez de contenido, a través de juicios de
expertos con la opinidn de tres profesionales de la salud: Lic. Enf. Teresa Mendoza
Alva, Lic. Enf. Irma Vega Garcia y la Lic. Psicol. Segunda L6opez Cruz, quienes y

dieron por validado el instrumento.
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Para la determinacion de la confiabilidad se obtuvo a través del coeficiente del alfa
de Cronbach aplicando una prueba piloto a 10 profesionales de enfermeria que cumplieron
con los criterios de inclusion, luego de ello se evalud a través de coeficiente del alfa de
Cronbach, si el valor Recuperado es méas de 0,80 entonces el instrumento es confiable
(Hernéndez et al, 2018, p.110).

4. Procesamiento y anélisis de informacion

Se realizé por medio de la clasificacidn, el ordenamiento y la codificacion de los
cuestionarios transcriptos por items en el programa de Excel-2019 segln la variable, se
efectud la limpieza de datos por medio del criterio de eliminacion los cuales salieron como

datos perdidos encima del 10% de un total de items (Naupas et al, 2018, p.35).

Por consiguiente, los datos fueron procesados en el paquete estadistico
SPSS/info/software version 26.0. el resultado estuvo representado en tablas, cuadros y
gréficos, se elabord los cuadros basandose en una base tedrica donde finalmente se

formulé recomendaciones y conclusiones (Naupas et al, 2018, p.37).
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RESULTADOS

Tabla 1. Nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria del Centro de Salud,
El Progreso, Chimbote, 2021.

Nivel de estrés

N
%
Bajo 7 35,0
Medio 13 65,0
Alto 0 0,0
Total 20 100,0

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: En la tabla 1, se observa el nivel de estrés laboral en profesionales de
enfermeria del Centro de Salud EIl Progreso, del 100% el 65,0% muestran un nivel medio

de estrés laboral, nivel bajo el 35,0%.
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Tabla 2.

Nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria segin la dimension de

agotamiento emocional del centro salud, El Progreso, Chimbote, 2021.

Agotamiento emocional

N %
Bajo 9 45,0
Medio 7 35,0
Alto 4 20,0
Total 20 100,0

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: En latabla 2, se observa en la dimensién de agotamiento emocional que

de un 100 % de profesionales de enfermeria, el 45,0% presentaron nivel bajo de estrés

laboral, nivel medio el 35,0% y nivel alto el 20,0%.
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Tabla 3.

Nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria segin la dimension de

despersonalizacion del centro salud, EI Progreso, Chimbote, 2021.

Despersonalizacion

N %
Bajo 14 70,0
Medio 3 15,0
Alto 3 15,0
Total 20 100,0

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: En la tabla 3, se observa en la dimension de despersonalizacion que de

un 100% de profesionales de enfermeria, el 70% presentaron nivel bajo de estrés laboral,

nivel medio y bajo el 15,0%.
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Tabla 4.

Nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria segin la dimension de

realizacion personal del centro salud, EI Progreso, Chimbote, 2021.

Realizacion personal

%

N
Bajo 0 0,0
Medio 6 30,0
Alto 14 70,0
Total 20 100,0

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: En la tabla 4, se observa en la dimension realizacion personal que de un

100% de profesionales de enfermeria, un 70% presentaron nivel alto de estrés laboral y

nivel medio el 30,0%.
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ANALISIS Y DISCUSION

El estrés laboral es catalogado una enfermedad debido a la prevalencia e indice de
morbilidad, los efectos fisicos y psicoldgicos que genera en los trabajadores, siendo los
mas afectados quienes tienen un contacto constante con otras personas y mas aln si esta
se encuentra en un contexto de vulnerabilidad como, los pacientes o personas que acuden
a un centro de salud para restablecer su salud (ALADAFE, 2020). Contexto que esta
presente en los profesionales de enfermeria del Centro de Salud “El Progreso”, donde mas
del 60% presenta estrés en un nivel medio. Asi mismo, dichos resultados obtenidos son
similares a los encontrados, por Vargas (2018) obtuvo que el 66,7% de las enfermeras
presentaron un nivel medio de estres laboral. De igual manera, coincide con lo encontrado
por Bellodas y Tiburcio (2019) obtuvieron que el 60% de las enfermeras evidenciaron un
nivel medio de estrés laboral. De manera similar, Ramirez (2018) obtuvo que el 60% de
profesionales de enfermeria presentaron un nivel de estrés laboral medio. El analisis
descriptivo de los items del instrumento muestra que el profesional de enfermeria durante
al mes se sienten emocionalmente agotados, sienten que esté al limite de sus posibilidades,
que trabajar en contacto directo los cansa, ademas sienten que pasan mucho tiempo en el
trabajo. Esta realidad segun Olivares (2017) esta situacion se da debido a que el
profesional esta en constante carga laboral la cual se manifiesta al finalizar la jornada
laboral sintiéndose emocionalmente agotados, que cuando se levantan por las mafianas se
encuentran cansados, ademas sienten que no siempre tratan adecuadamente los problemas
emocionales en el trabajo, siente que estan al limite de sus posibilidades. Esta situacion
coloca al profesional de enfermeria en condicion de vulnerabilidad, dado que si los
factores o condiciones de carga laboral aumentan, el degaste seria intenso. Ramirez (2018)
refiere que la labor del profesional de enfermeria es vulnerable ante los dafios de salud,
por su mismo trabajo genera estrés laboral, estan expuesto el dia a dia confrontaciones
como es la muerte, sufrimiento de los pacientes, las emociones de los familiares, entre
otros, también los conflictos con los otros personales de salud. Es asi que los profesionales

de enfermeria tienen mayor riesgo de sufrir trastornos como es el estrés laboral, debido
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por la caracteristica de su trabajo y del entorno en que labora, y del cuidado directo que
tiene con el paciente y cuando estan en situaciones critica y terminales Illevando a un

desequilibrio emocional (Mingote y Garcia, 2013).

El agotamiento emocional representa la dimension bésica del estrés individual,
representada en la sensacion de estar exhausto fisica y emocionalmente, no teniendo las
fuerzas para enfrentar situaciones de estrés (Maslach y Leiter, 2016). Dicho contexto en
el presente estudio la mayoria de los profesionales de enfermeria del centro salud El
Progreso, presentan niveles bajos de agotamiento emocional un 45% present6 un nivel
bajo de estrés y el 35 % un nivel medio. Asimismo, el resultado obtenido coincide con lo
encontrado por Cerrato et al (2019) obtuvo el 66,67% de nivel bajo de agotamiento
emocional y un 13,33% presenté un nivel medio. De igual manera, los resultados
obtenidos son similares a los encontrados por Cardenas y Vasquez (2018) concluyé que
un 61,5% obtuvieron un nivel bajo de agotamiento emocional, el 24,5% de las enfermeras
presentaron nivel medio. Del mismo modo, se encontraron coincidencia por Oros (2017)
en su estudio refiere que un 90% presentaron un nivel bajo y el 10% restante nivel medio.
La revision bibliografica sobre el agotamiento emocional en el profesional de enfermeria
muestra que en general las enfermeras presentan nivel bajo a medio de agotamiento
emocional, es decir afrontan de manera asertiva a las sobrecargas laborales y turnos
constantes (Morales et al, 2020). A través del anélisis de los items en la dimension de
agotamiento emocional destacan que las enfermeras refieren que pocas veces durante el
afio han tenido un sentimiento de estar al limite emocionalmente y exhausto en relacion
con el trabajo, no obstante, han sentido una fatiga, irritabilidad, perdida de energia, en
algin momento se han preocupado por tener esas reacciones que presentaban cada fin de
semana que solo era un 35% de enfermeras del centro salud EI Progreso. Por tanto, el
profesional de enfermeria es conocer del propio estrés que se presentan en contexto
laboral, lo asume y afronta, el profesional se ha transformado por la modernizacion, los
cambios de la tecnologia y las nuevas formas de trabajo presentan grandes desafios para
el desempefio laboral sumando el ineficaz gestion del sistema de salud que no brinda los

recursos, ni el espacio laboral oportuno para que asi brinden un cuidado de salud de
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manera mas optima, generando en el trabajo sobrecarga laboral lo cual afrontan de manera

asertiva (Quezada y Rojas, 2017).

La despersonalizacion hace referencia a una respuesta negativa, hostil o
excesivamente distante al trabajo (Maslach y Leiter, 2016). En el presente estudio la
mayoria de los profesionales de enfermeria presentan niveles bajo de despersonalizacion
un 70% y el 15% un nivel medio y un 15% restante de nivel alto. Por lo tanto, hay similitud
con lo encontrado por Ords (2017) quien en su estudio obtuvo en la dimensién
despersonalizacion que el 76% del personal de enfermeria refiere un nivel bajo de
despersonalizacion y el 17% del personal de enfermeria un nivel medio. De igual manera,
coincide con lo encontrado por Campos y Laureano (2021) en su estudio obtuvo respecto
a la dimension despersonalizacion el 78,8% de las enfermeras presentd un nivel bajo y el
19,2% un nivel medio de despersonalizacion. La revision bibliografica sobre la
despersonalizacion en el profesional de enfermeria muestra que en general las enfermeras
presentan un nivel bajo a medio de despersonalizacion, es decir afrontan de manera
asertiva las demandas y exigencias laborales en las instituciones de salud (Hernandez et
al., 2021). A través del analisis de los items en la dimension despersonalizacion destaca
que las enfermeras refieren que muy pocas veces durante el afio han sentido tratar a
algunos pacientes como si fueran objetos impersonales, o sentir que se estan volviendo
mas dura con la gente, o que no les importa lo que les ocurra a los pacientes. No obstante,
han sentido o les ha parecido que los pacientes le culpan de alguno de sus problemas, en
algin momento se han preocupado de que el trabajo las esté endureciendo
emocionalmente. El profesional de enfermeria es conocedor del propio estrés que se
convive en contexto laboral, lo asume y afronta. Para Maslach y Leiter (2016), el
componente despersonalizacion representa la dimension interpersonal del estrés laboral,

donde la enfermera afronta de manera asertiva o no los estresores laborales.
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La realizacion personal o reducido logro personal, es la autoevaluacion del
trabajador sobre sus competencias, es un sentimiento de frustracion y agobio, que puede
no presentarse, siendo esta dimension la dltima del proceso de estrés laboral. Los
resultados obtenidos manifiestan que mas del 60% de las enfermeras en estudio se siente
realizadas profesionalmente y solo un menor porcentaje consideran su realizacion
personal en un nivel medio. Lo cual coincide con diversas investigaciones nacionales e
internacionales. Tales como, con Cerén (2020) quien en su estudio refiere que en la
dimension realizacién personal obtuvo que el 75,9% de los profesionales de enfermeria
refieren un nivel alto de realizacion personal. De igual manera, tiene similitud con lo
encontrado por Aquije y Reyes (2021) quien en su estudio obtuvo que el 61,4% de las
enfermeras presentaron un nivel alto de realizacion personal, Del mismo modo, coincide
con lo encontrado por Mufioz et al. (2018) en su estudio obtuvieron que el 65,8% de las
enfermeras presentaron un nivel alto de realizacion personal, el 25% un nivel medio de
realizacion personal. Las enfermeras en estudio refieren niveles alto de realizacion
personal, dado que, durante la semana se siente estimados después de haber trabajado con
los usuarios, sienten mucha energia, pueden crear con facilidad un clima agradable con
los usuarios, influyen positivamente en la vida de otras personas a través del trabajo, tratan
con mucha eficacia los problemas de los usuarios; lo que indica un adecuada adaptacion

y afrontamiento en el contexto laboral.
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CONCLUSIONES

La mayoria de los profesionales de enfermeria presentaron un nivel medio de estrés

laboral con un 65% en un centro de salud, El Progreso, Chimbote, 2021.

El nivel de estrés laboral en los profesionales de enfermeria segin dimension
agotamiento emocional obtuvieron un nivel bajo con un 45% en un centro de salud, El
Progreso, Chimbote, 2021.

El nivel de estrés laboral en los profesionales de enfermeria segun dimension
despersonalizacion presentaron un nivel bajo con un 70% en un centro de salud, El
Progreso, Chimbote, 2021.

La mayoria de los profesionales de enfermeria segun dimension realizacion personal

obtuvieron un nivel alto con un 70% en un centro de salud, EI Progreso, Chimbote, 2021.
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RECOMENDACIONES

A nivel institucional, el centro de salud “El Progreso”, a través de los coordinadores
de enfermeria, deberian realizar tamizajes anuales sobre estrés laboral o sindrome de
“Burnout” con el objetivo de identificar agotamiento emocional, despersonalizacion y el

nivel de la realizacién personal.

A la jefa de enfermeria del centro de salud “El Progreso”, gestionar con el equipo
de salud mental la implementacion de estrategias para prevenir el estreés laboral en
profesionales de enfermeria, como reuniones de intercambio de ideas, opiniones,

capacitacion periodica, evaluacion psicologica.

A la jefa de enfermeria del centro de salud “El Progreso”, incentivar mecanismos
de compensacion motivadores y reforzadores positivos como cartas de felicitaciones y
reconocimientos con el fin de lograr que el personal de enfermeria sienta un clima

organizacional adecuado.

A nivel académico las estudiantes de pre y posgrado deben seguir investigando la
tematica asociada a otras variables o factores estresores que pudiera poner en riesgo la

salud mental y el bienestar del profesional de enfermeria.
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ANEXOS

Anexo 1. Consentimiento informado

Ficha de consentimiento informado del participante

Yo, como sujeto de investigacion, en pleno uso de mis facultades, libre y voluntariamente,
EXPONGO: Que he sido debidamente INFORMADO/A por los responsables de realizar
la presente investigacion cientifica titulada: “NIVEL DE ESTRES LABORAL DE LOS
PROFESIONALES DE ENFERMERIA DEL CENTRO DE SALUD, EL
PROGRESO, CHIMBOTE - 2021”; y he recibido explicaciones, tanto verbales como
escritas, sobre la naturaleza y propdsitos de la investigacion y también he tenido ocasion

de aclarar las dudas que me han surgido.

Habiendo comprendido y estando satisfecho/a de todas las explicaciones y aclaraciones
recibidas sobre el mencionado trabajo de investigacion, OTORGO MI
CONSENTIMIENTO para que me sea realizada la encuesta. Entiendo que este
consentimiento puede ser revocado por mi en cualquier momento antes de la realizacion

del procedimiento.

Y, para que asi conste, firmo el presente documento.

Firma del Participante

Fecha:
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Anexo 2. Cuestionario

Cuestionario de estrés laboral Maslach, Schaufeli y Leiter, 2001

El siguiente cuestionario permitird medir el nivel de estrés laboral, cuenta

con 22 items para identificar en qué grado el trabajador padece diversas

Instrucciones

situaciones asociadas al estrés.

Datos generales

Sexo:

Masculino ( ) Femenino ( )

Edad: 20a25( )26a30 ( )31a34( )35a40( ) 40a45( ) 45améas( )

Serfiale la respuesta que crea oportuna sobre la frecuencia con que siente

Datos relacionados al Estrés Laboral

los siguientes enunciados:

0 1 2 3 4

5

Nunca

Pocas
veces al
afio o

Una vez al
mes o
menos

Unas pocas
veces al
mes

Una vez
ala
semana

Menaos

Pocas
Veces a

la
semana

Todos
los dias

2

PREGUNTAS

01

Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo.

Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacio.

Cuando me Tevanio por la manana y me enfrento a otra
jornada de trabajo me siento fatigado.

Siento que trabajar todo el dia con la gente me cansa.

Siento que mi trabajo me esta desgastando.

Me siento frustrado en mi trabajo.

Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.

Siento que trabajar en contacto directo con la gente me cansa.

olo|Nlo|o| P w N~

Agotamiento emocional

Me siento como si estuviera al limite de mis posibilidades.

[EEN
o

Siento que estoy tratando a algunos pacientes como Si fueran
objetos Impersonales.

[E=Y
[E=Y

Siento que me he hecho mas duro con la gente.

=
N

Me preocupa que este
emocionalmente.

trabajo me esté endureciendo

=
w

Siento que realmente N0 me 1mporta Io que Tes ocurra a miIS
pacientes.

|_\
o

Despersonalizacion

IMle parece que Ios paclientes me culpan de alguno de Sus
problemas.
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15 Siento que puedo entender facilmente a los pacientes.

16| = | S'ento Qque Trato con mucha eficacia 10s problemas de mis
& | pacientes.

17| @ [Stento que estoy mfluyendo positivamente en a vida de otras
g | personas a traves de mi trabajo.

18| = | Me siento con mucha energia en mi trabajo.

19 ‘2 ["Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con
& | mis pacientes. ,

»0| 5 | Me siento estimado despues de haber frabajado Intimamente
& | con mis pacientes.

21 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.

2 SIento que en mi trabajo 10S problemas emocionales son

tratados de forma adecuada.
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Anexo 3. Matriz de consistencia légica

Titulo: Nivel de estrés laboral de los profesionales de Enfermeria del Centro de Salud, El Progreso, Chimbote — 2021.

Problema Hipotesis Objetivos Variables Dimensiones Indicadores Escala
/items
General - Cansancio
Determinar el nivel de estres -imgtg%?:r!;[o
laboral de los profesionales de Agotamiento ngco ordinal
enfermeria del centro de salud, emocional .
Chimbote. 2021 - Sentimientoy - (9 items)
: ' actitudes negativas
General Obijetivos Especificos hacia el trabajo.
¢Cual es el nivel - Identificar el nivel de estrés _gi}g Il(r;;ps;(s:(i):rilesy
de estrés laboral | | nivariable | laboral de los profesionales de | los compaieros de _
de_los no se enfermeria segun la dimension de | Nivel de | Despersonalizacion trabajo Or,dlnal
profesionales formula | agotamiento emocional del centro | estrés | Ealta de (5 items)
de enfermeria hipétesis. | salud, Chimbote, 2021. laboral preocupacion de los
del centro de - Identificar el nivel de estrés problemas de otros
~ salud, laboral de los profesionales de | Indiferencia
Chimbote, 2021? enfermeria segun la dimension de
realizacion personal del centro L
salud, Chimbote, 2021. - Apreciacion sobre el
trabajo que se
- Identificar el nivel de estrés Realizacion desempefia. Ordinal
personal - Intereses por las (8 items)

laboral de los profesionales de
enfermeria segun la dimensién de
despersonalizacion  del centro
salud, Chimbote, 2021.

tareas cotidianas del
trabajo.
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Anexo 4. Matriz de consistencia metodoldgica
Titulo: Nivel de estrés laboral de los profesionales de Enfermeria del Centro de Salud, El Progreso, Chimbote — 2021.

Tipo de Disefio de Poblacion Instrumentos Criterios de Criterios de
Investigacion Investigacion de Validez Confiabilidad
Investigacion
Aplicada. Descriptivo, Estuvo Técnica: Encuesta | Juico de | La prueba piloto estuvo
No experimental, | conformada por Expertos constituida por 10 unidades
De corte 20 profesionales | Instrumento: 02 profesionales | de analisis.
Transversal de  enfermeria, | Cuestionario de enfermeria, | La confiabilidad fue a través
del centro salud, | 22 items 01 profesional | del Alfa de Cronbach con un
El Progreso, de psicologia. resultado de 0,859.
Chimbote, 2021. | Escala de
valoracion
0 = nunca

1 = poca vez al afio
0 Menos.

2 = una vez al mes
0 Menos

3 = unas pocas
veces al mes

4 = una vez a la
semana

5 =pocas veces a la
semana

6 = todos los dias
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Anexo 05. Base de datos
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Anexo 06. Resultados generales

Tabla 5. Nivel de estrés laboral en profesionales de enfermeria segin género, Centro de
Salud EI Progreso, Chimbote,2021.

Género Frecuencia Porcentaje
Masculino 2 10,0
Femenino 18 90,0
Total 20 100,0

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: Se observa que los profesionales de enfermeria del Centro de Salud El
Progreso, de acuerdo al genero, evidenciandose que de un total de 100% que representa a
20 profesionales de enfermeria, presentaron el 90% son del género femenino,2

profesionales de enfermeria presentaron el 10% que son del género masculino.
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Tabla 6. Nivel de estrés laboral en profesionales de enfermeria segin edad, Centro de

Salud El Progreso, Chimbote,2021.

Edad Frecuencia Porcentaje
20 a 25 afios 1 5,0

26 a 30 afios 1 5,0

31 a 35 afios 3 15,0
35 a 40 afios 3 15,0
40 a 45 afios 4 20,0
45 a més afios 8 40,0
Total 20 100,0

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: Se observa que los profesionales de enfermeria del Centro de Salud El
Progreso, agrupados segun grupos de edad, evidencidndose que de un total de 100% que
representa a 20 profesionales de enfermeria, presentaron el 40% quienes cuentan de 45
afios a mas, seguido de 4 profesionales de enfermeria que representaron el 20%, quienes
cuentan de 40 45 arfios de edad, 3 profesionales de enfermeria presentan el 15% quienes
cuentan de 35 a 40 afios y 31 a 35 afios de edad, 5 profesionales de enfermeria

representaron el 5% quienes cuentan de 26 a 30 afios y 20 a 25 afios de edad.
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Anexo 07. Gréficos

70.0%
60.0%
50.0%
40.0% 35.0%

rcentaje

30.0%

o
20.0%
10.0%
0.0%

P

Alto Bajo
Nivel de estrés laboral

Fuente: En base al resultado de la Tabla N.° 01.

65.0%

Medio

Figura 1. Nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria del Centro de Salud

El Progreso, Chimbote, 2021.
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50.0%
45.0%
40.0%
35.0%
= 30.0%
25.0%
20.0%
15.0%
10.0%
5.0%
0.0%

45.0%

35.0%

20.0%

Porcenta

Bajo Medio Alto

Agotamiento Emocional

Fuente: En base al resultado de la Tabla N.° 02.

Figura 2. Nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria segln la dimension

de agotamiento emocional del centro salud, El Progreso, Chimbote, 2021.
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Fuente: En base al resultado de la Tabla N.° 03.

15.0%

Alto

Tabla 3. Nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria segun la dimension de

despersonalizacion del centro salud, EI Progreso, Chimbote, 2021.
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Fuente: En base al resultado de la Tabla N.° 04.

Tabla 4. Nivel de estrés laboral de los profesionales de enfermeria segun la dimensién de

realizacion personal del centro salud, El Progreso, Chimbote, 2021.
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Anexo 08. Validacion del Instrumento — Prueba Piloto

Escala: Cuestionario de estrés laboral Maslach, Schaufeli y Leiter, 2001
Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach

N de elementos

,859

22

Estadisticas de total de elemento

Varianza de
Media de escala escala si el Correlacion total | Alfa de Cronbach
si el elemento se elemento se ha de elementos si el elemento se
ha suprimido suprimido corregida ha suprimido
VAR00001 31,2500 298,724 ,173 ,863
VAR00002 32,7000 297,589 ,200 ,862
VAR00003 32,1000 280,305 ,523 ,850
VAR00004 32,0500 298,892 ,241 ,859
VAR00005 32,2500 281,461 ,548 ,850
VAR00006 32,5000 277,105 ,522 ,850
VAR00007 32,0000 275,053 ,590 ,848
VAR00008 31,8000 272,379 ,532 ,850
VAR00009 31,7500 285,461 ,341 ,858
VAR00010 33,5000 281,000 ,618 ,848
VAR00011 33,4000 282,884 ,681 ,848
VAR00012 33,2500 281,145 ,702 ,847
VAR00013 33,4000 298,358 ,163 ,864
VAR00014 33,2000 281,853 ,631 ,850
VAR00015 32,7000 282,432 ,344 ,858
VAR00016 32,4500 285,313 ,369 ,856
VAR00017 32,6000 294,989 171 ,865
VAR00018 33,4000 285,411 ,755 ,848
VAR00019 33,2500 289,461 ,449 ,854
VAR00020 33,5000 299,421 ,323 ,857
VAR00021 33,0000 271,263 ,710 ,844
VAR00022 32,1500 267,082 ,541 ,849
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Anexo 09. Validacion del Instrumento — Juicio de expertos

Datos generales

1. Forma: La forma de disefio de la encuesta con dos variables a trata es adecuada, dado que retine

los requisitos necesarios para el recojo de la informacion y cumple con los criterios de audiencia,

pertinencia y validez del contenido.

2. Contenido: El contenido seleccionado es adecuado y suficiente para el estudio del tema de

investigacion, redne los requisitos de actualidad, pertinencia y amplitud y tratamiento oportuno

de la informacion.

3. Estructura: En relacion a la estructura seguida en el disefio del material y del instrumento es

adecuada y responde a las exigencias de la investigacion.

Criterios de validez

N° Preguntas Validez
Si No | Observaciones

1 El instrumento responde al planteamiento del X
problema

2 El instrumento responde a los objetivos del X
problema

3 El instrumento responde a conceptuacion y X
operacionalizacion de las variables

4 Las dimensiones son las adecuadas para X
responder a los objetivos

5 La estructura que presenta el instrumento es X
claro y preciso

6 Los items estdn redactados en forma clara y X
entendibles

7 El nimero de items es el adecuado X

8 Los items responden a las preguntas X

9 Se debe de incrementar el nimero de items X

10 | Se debe eliminar algunos items X
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Criterios de validez interna

Criterios Indicadores Deficiente Regular Bueno Muy Bueno | Excelente
0-20% 21-40% | 41a60% 61280% >81%
Claridad Esta formulado en un lenguaje claro X
Objetividad Esta expresado en conductas observables X
Actualidad Responde al avance cientifico y tecnoldgico X
Organizacion Adecuado al alcance de la ciencia y tecnologia X
Suficiencia Comprende los aspectos de cantidad y calidad X
Intencionalidad | Adecuado para valorar aspectos del sistema de evaluacion y X
desarrollo de la tecnologia educativa
Consistencia Basados en aspectos tedricos — cientificos de enfermeria X
Coherencia Presenta coherencia entre las dimensiones e indicadores X
Metodologia La metodologia responde al problema formulado X

Total

Opiniodn sobre aplicabilidad del instrumento

(X) Si, el instrumento puede ser aplicado () No, el instrumento debe mejorarse antes de su aplicacion

Recomendaciones: Cumple con los criterios metodoldgicos para una investigacion.

Lugar: Hospital Eleazar Guzman Barrén Fecha: 09/07/2021

Firma

Nombre y Apellidos;_Teresa Mendoza Alva

CEP N°: 46396 CEE N°: REM N°: 22329 RED N°:
DNI N°: 44158015 # Celular: 943089021
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Datos generales

1. Forma: La forma de disefio de la encuesta con dos variables a trata es adecuada, dado que retine

los requisitos necesarios para el recojo de la informacion y cumple con los criterios de audiencia,

pertinencia y validez del contenido.

2. Contenido: El contenido seleccionado es adecuado y suficiente para el estudio del tema de

investigacién, redne los requisitos de actualidad, pertinencia y amplitud y tratamiento oportuno

de la informacion.

3. Estructura: En relacion a la estructura seguida en el disefio del material y del instrumento es

adecuada y responde a las exigencias de la investigacion.

Criterios de validez

N° Preguntas Validez
Si No | Observaciones

1 El instrumento responde al planteamiento del X
problema

2 El instrumento responde a los objetivos del X
problema

3 El instrumento responde a conceptuacion y X
operacionalizacion de las variables

4 Las dimensiones son las adecuadas para X
responder a los objetivos

5 La estructura que presenta el instrumento es X
claro y preciso

6 Los items estdn redactados en forma clara y X
entendibles

7 El nimero de items es el adecuado X

8 Los items responden a las preguntas X

9 Se debe de incrementar el nimero de items X

10 | Se debe eliminar algunos items X
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Criterios de validez interna

Criterios Indicadores Deficiente Regular Bueno Muy Bueno | Excelente
0-20% 21-40% | 41a60% 61280% >81%
Claridad Esta formulado en un lenguaje claro X
Objetividad Esta expresado en conductas observables X
Actualidad Responde al avance cientifico y tecnoldgico X
Organizacion Adecuado al alcance de la ciencia y tecnologia X
Suficiencia Comprende los aspectos de cantidad y calidad X
Intencionalidad | Adecuado para valorar aspectos del sistema de evaluacion y X
desarrollo de la tecnologia educativa
Consistencia Basados en aspectos tedricos — cientificos de enfermeria X
Coherencia Presenta coherencia entre las dimensiones e indicadores X
Metodologia La metodologia responde al problema formulado X

Total

Opiniodn sobre aplicabilidad del instrumento

(X) Si, el instrumento puede ser aplicado (

Recomendaciones: Cumple con los criterios metodoldgicos para una investigacion.

Lugar: Hospital Eleazar Guzman Barroén

Fecha: 10/07/2021

Firma

) No, el instrumento debe mejorarse antes de su aplicacién

i'j ~

Nombre y Apellidos;_Irma Vega Garcia

CEP N°: 39672 CEE N°: REM N°:
DNI N°: 32981197 # Celular: 945595495

RED N°:
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Datos generales
Forma: La forma de disefio de la encuesta con dos variables a trata es adecuada, dado que redne
los requisitos necesarios para el recojo de la informacion y cumple con los criterios de audiencia,
pertinencia y validez del contenido.
Contenido: El contenido seleccionado es adecuado y suficiente para el estudio del tema de
investigacion, redne los requisitos de actualidad, pertinencia y amplitud y tratamiento oportuno de
la informacion.
Estructura: En relacion a la estructura seguida en el disefio del material y del instrumento es
adecuada y responde a las exigencias de la investigacion.

Criterios de validez

N° Preguntas Validez

Si No Observaciones

1 El instrumento responde al planteamiento del X

problema

2 El instrumento responde a los objetivos del X

problema

3 El instrumento responde a conceptuacion y X

operacionalizacion de las variables

4 Las dimensiones son las adecuadas para X
responder a los objetivos

5 La estructura que presenta el instrumento es | X

claro y preciso

6 Los items estdn redactados en forma clara y X

entendibles
7 El nimero de items es el adecuado X
8 Los items responden a las preguntas X
9 Se debe de incrementar el nimero de items X
10 | Se debe eliminar algunos items X
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Criterios de validez interna

Criterios Indicadores Deficiente Regular Bueno Muy Bueno | Excelente
0-20% 21-40% | 41a60% 61280% >81%
Claridad Esta formulado en un lenguaje claro X
Objetividad Esta expresado en conductas observables X
Actualidad Responde al avance cientifico y tecnoldgico X
Organizacion Adecuado al alcance de la ciencia y tecnologia X
Suficiencia Comprende los aspectos de cantidad y calidad X
Intencionalidad | Adecuado para valorar aspectos del sistema de evaluacion y X
desarrollo de la tecnologia educativa
Consistencia Basados en aspectos tedricos — cientificos de enfermeria X
Coherencia Presenta coherencia entre las dimensiones e indicadores X
Metodologia La metodologia responde al problema formulado X
Total

Opiniodn sobre aplicabilidad del instrumento

(X) Si, el instrumento puede ser aplicado () No, el instrumento debe mejorarse antes de su aplicacion
Recomendaciones: Cumple con los criterios metodoldgicos para una investigacion.

Lugar: Hospital Eleazar Guzman Barrén Fecha: 13/07/2021 o

e
e 5@ zrgay
Firma

Nombre y Apellidos: Segunda Lopez Cruz
CEP N°: 31621 CEE N°: REM N°: RED N°:
DNI N°: 32868146 # Celular: 943889908
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