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RESUMEN

La pandemia causada por el virus del covid-19, ha cambiado la forma en que
trabaja, generando angustia, panico y estrés en el personal de salud. El presente
trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar los niveles de estrés y
a la vez identificar los niveles de estrés de acuerdo a sus dimensiones:
agotamiento emocional, despersonalizacion y falta de realizacion personal de
los enfermeros de la unidad Covid del Hospital San José. Chincha 2020.

El estudio fue de enfoque cuantitativo, método descriptivo simple, disefio no
experimental. La poblacion estuvo conformada por un total de 100 enfermeros
(as) de la unidad Covid, del hospital San José de Chincha, con una muestra
de 80 enfermeros. Como instrumento se utilizo el cuestionario de Maslach
Burnout Inventory (MBI), en la version traducida al espafiol en 1999, consta de 22

items, divididas en tres dimensiones.

Resultados, respecto a la dimensiéon de agotamiento emocional, el 15%
presenta un nivel alto de estrés, un 69 % presentan un nivel medio y el 16 %
presenta un nivel bajo. En la dimension de despersonalizacion, personal de
enfermeria presenta un nivel alto con un 35%, un nivel medio con un 58% y
el 8 % presentan un nivel de estrés bajo. En relacion a la dimensién de falta
de realizacion personal, se evidencio que el 3% tiene un nivel de estrés alto,
el 40% un nivel medio y un 58% tiene un nivel de estrés bajo. En cuanto al
nivel de estrés laboral en el personal de enfermeria de la unidad covid,
materia del presente trabajo; se encontr6 que el 100% de los encuestados
presentaron estrés; el 52.5% presentan un nivel medio de estrés y el 47.5%

un nivel Alto.

Se concluye que en mayor porcentaje los enfermeros que laboran en la unidad

covid del hospital San José presentan un nivel de estrés Medio y alto.

Palabras claves: Estrés, Enfermeria, hospital, unidad covid



ABSTRACT

The pandemic caused by the covid-19 virus has changed the way it works,
generating anguish, panic and stress in health personnel. The present
research work aimed to determine the stress levels and at the same time
identify the stress levels according to their dimensions: emotional exhaustion,
depersonalization and lack of personal fulfillment of the nurses of the Covid
unit of Hospital San José. Chincha 2020.

The study was of a quantitative approach, simple descriptive method, non-
experimental design. The population was made up of 100 nurses from the
Covid unit of the San José de Chincha hospital, with a sample of 80 nurses.
As an instrument, the Maslach Burnout Inventory (MBI) questionnaire was
used, in the version translated into Spanish in 1999, it consists of 22 items,
divided into three dimensions.

Results, regarding the dimension of emotional exhaustion, 15% present a high
level of stress, 69% present a medium level and 16% present a low level. In
the depersonalization dimension, nursing personnel present a high level with
35%, a medium level with 58% and 8% present a low level of stress. In relation
to the dimension of lack of personal fulfillment, it was evidenced that 3% have
a high stress level, 40% a medium level and 58% have a low stress level.
Regarding the level of work stress in the nursing staff of the covid unit, the
subject of this work; It was found that 100% of the respondents presented
stress; 52.5% present a medium level of stress and 47.5% a High level.

It is concluded that in a higher percentage the nurses who work in the covid
unit of the San José hospital present a medium and high level of stress.

Keywords: Stress, Nursing, hospital, covid unit
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l. INTRODUCCION

El estado de la salud mental en el ambiente laboral, con el empoderamiento de la
salud ocupacional tiene mayor relevancia de estudio, esta toma de conciencia de
la importancia del bienestar emocional de los trabajadores de salud es de alto
impacto, debido a que en ella prima la calidad de atencion, mejora de productividad,

entre otros.

El estrés es una afeccion que se encuentra en todos los ambientes laborales que
no son adecuados o redirigidos hacia el fomento de la salud ocupacional y general

de la poblacion trabajadora.

En tiempos de la pandemia por el COVID-19, el personal de salud se ha visto
intensamente exigido, desde el uso de los equipos de proteccién, hasta la
incertidumbre de no saber si en algiin momento se contagiaran y el futuro incierto
de padecer la enfermedad, en ocasiones la ausencia de los implementos o la
excesiva cantidad de pacientes fomenté ain mas la sobrecarga laboral y por ende
la tensidn en los trabajadores de salud, principalmente en las enfermeras, quienes
son el personal que pasa mayor tiempo con el paciente y dada la gravedad de los

pacientes requerian cuidados constantes.

En la presente investigacion se pretendié determinar los niveles de estrés de los
enfermeros del comando covid de un Hospital en Chincha, de igual forma identificar
los niveles de estrés en los enfermeros de acuerdo a sus dimensiones: Agotamiento
emocional, despersonalizacion y falta de realizacién personal, de esta forma
conocer mejor la problematica de los Enfermeros en tiempos tan dificiles como los
actuales y encaminar lineas de accién hacia su tratamiento y fortaleza de
prevencion; estructurado bajo el esquema propuesto por la Universidad Auténoma

de Ica, con los siguientes capitulos:
Capitulo I, se presentan los datos relevantes del estudio de forma introductoria.

Capitulo I, se plantean la problematica, descripcion, preguntas de investigacion,

objetivos, alcances y limitaciones del estudio.
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Capitulo Ill, Marco teorico, donde se exponen los antecedentes de estudio;
internacionales, nacionales y regionales, se expone el marco tedrico en referencia

a la variable de estudio con las bases tedricas existentes.

Capitulo IV, comprende la descripcion de la Metodologia, donde se exponen
enfoque, tipo, nivel y disefio de la investigacion, ademas de la hipotesis, variable
de estudio, Operacionalizacién de variable, poblacion, muestra, muestreo y las

técnicas e instrumento para la recoleccion de datos de la investigacion.
Capitulo V, se muestran los resultados e interpretacion de los mismos.
Capitulo VI; se analizan y comparan los resultados de investigacion.

Se presentan las conclusiones y recomendaciones respectivas y para finalizar se
encuentra la seccion de los anexos en el que se exponen la matriz de consistencia,
instrumento de recoleccién de datos, el consentimiento informado y finalmente el
informe de turnitin al 28%. A continuacion, presentamos el desarrollo de la

investigacion.

Las autoras

12



2.1

Il. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Descripcion del problema

El mundo laboral envuelve una serie de situaciones que exigen
respuestas rapidas de adaptacion, innovacion y en muchas ocasiones
esfuerzos fisicos y emocionales, el ser humano al ser dinAmico y ser
biopsicosocial debe mantener un equilibrio de entre las aptitudes
intelectuales y emocionales. Mantener este requisito implica someter
constantemente a estrés al ser humano, no so6lo debe cumplir las
exigencias laborales de su puesto, sino que ademas debe reinventarse
cada dia y ante cada nueva situacion, sin tomar en cuenta si cuenta o no
con los recursos para ello.

La relacion entre la salud y los trabajadores es incierta y compleja, es
parte articulatoria del proceso laboral, moviliza sujetos con intelecto y
emociones, el trabajador de salud debe garantizar un compromiso
extenso para garantizar el funcionamiento 24 horas y 365 dias al afio del
mundo hospitalario, las actividades no sélo se dimiten a promover la
salud, prevenir la enfermedad, sino que, ademas, debe brindar cuidados
entre simples a complejos, tanto fisicos como emocionales. Segun datos
de la Organizacién Mundial de la Salud !se estima que entre el 20% a
50% de los trabajadores padecen estrés, donde muchas veces laboran
con inestabilidad laboral, remuneracion inadecuada o en exposicion de
su propia vida y la de su familia por el contagio de enfermedades.

La Organizacién Panamericana de la Salud 2 declar6 desde enero del
2020 como emergencia Sanitaria en todo el mundo por el brote del Nuevo
Coronavirus 2019 (COVID-19) dado su alto nivel de contagio y
diseminacioén rapida, esto trajo consigo una serie de cambios en el mundo
laboral, donde el trabajo hospitalario se transformé y cada trabajador de
salud se vio obligado a laborar bajo presion ante la incertidumbre de la
enfermedad.

En un articulo de la Organizacién Panamericana de la Salud 3, los
enfermeros que atienden a pacientes con el diagnéstico de COVID-19

mencionan: Es una situacion de mucho estrés, donde se quiere prestar
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la mejor atencidn posible, pero a la vez, debemos protegernos para no
llevar el virus a nuestras familias y no enfermar nosotros, es muy dificil
ver a nuestros colegas que requieren intubacién, en ese momento
recordamos nuestra propia mortalidad. Volvemos a casa sin dejar de
pensar si el virus nos acompafa en nuestras ropas o piel, al lavarnos las
manos tantas veces que agrietamos nuestra piel, en las noches es
imposible no pensar en los pacientes que atendimos, cuantos de ellos
sobreviviran, cuantos colegas enfermaran o moriran, si nos quedaremos
sin equipos de proteccion.

En Espafia segln una investigacion realizada el 2018 4, el 76% de los
enfermeros tuvo estrés moderada a causa de la exposicion prolongada
de estresores laborales como el intenso ajetreo y concentracion que
requiere el trabajo, el 50% manifestdé que el estrés lo debe al escaso
control que tienen sobre su trabajo debido a que estan limitados en la
toma de decisiones, ademas se ven exigidos a aprender a desarrollar
multiples tareas a la vez, asi mismo existe una gran diferencia de apoyo
entre compaferos y el de los superiores. El mayor estrés se reportd en
los enfermeros que no tienen unidades fijas de rotacion puesto que
quedan en la incertidumbre de reconocimiento y poca interrelacion con
los colegas de trabajo.

Es asi como a nivel mundial se presentaron casos en el personal de salud
por contagios de coronavirus como consecuencia de tratar a los
pacientes por Covid-19; en la region de las Américas, sobrepasaron los
1,4 millones de casos y 458.444 en 54 paises, Estados Unidos con el
36% de contagios y 27% de defunciones; Brasil con 31% y 26% de
defunciones; América del Sur represento el 33% de los casos y 27% de
las defunciones totales, el cuidado al personal de salud es crucial para el
combate de esta temible enfermedad.?

En un estudio realizado en el 2018 las diferentes areas del Hospital de
México sostuvo que el nivel de estrés fue moderado en el 56% de los
enfermeros con una media del 33.3; quienes presentaron mayor agobio
lo asociaron a la muerte y sufrimiento de sus pacientes, sobrecarga de
trabajo, realizar actividades que no son de enfermeria, falta de apoyo de

los supervisores, la incertidumbre ante la respuesta a los tratamientos
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por los pacientes y la ausencia de los médicos durante las urgencias del
servicio; estas variantes afectan profundamente la labor cotidiana, se
desprovee de apoyo constante, a pesar de la gran labor que cumple cada
enfermero.®

En Colombia en una investigacion el afio 2017 en cuatro Instituciones de
salud en Cali; a 595 enfermeras(os) sostuvo que el 21,7% presento un
nivel de estrés alto, el 28,6% estrés muy alto indicando que padecian de
consecuencias fisiologicas de estrés muy perjudicial en su salud con
manifestaciones como tensién muscular y dolor de espalda y cuello, al
mismo tiempo refieren sentimientos de sobrecarga de trabajo, cansancio
y tedio. Los autores sostienen que es de alta necesidad el abordaje
individual, grupal y social en el enfrentamiento al estrés, ofreciendo
condiciones de trabajo con claridad de rol, politicas de recompensas en
funcién al cumplimiento de los indicadores y control de riesgos
psicosociales. El fomento del bienestar integral del profesional de salud
debe incluir el entorno organizacional del propio sector salud.®

En el Perl el Ministerio de Salud 7 en busca de preservar la integridad
del personal de salud, publicé diversas Guias para el cuidado de la Salud
Mental del personal de salud, quienes trabajan dia y noche para
salvaguardar la salud de los afectados y mitigar los dafios. Se basaron
en antecedentes de los estudios realizados en China donde el personal
de salud padecio6 de ansiedad, estrés e insomnio como principal sintoma
de los mismos al atender a los pacientes con covid-19, a fin de evitar que
el personal de salud presente bajas por enfermedad, estrés y la gran
sobrecarga de trabajo por la cantidad de pacientes y el alto grado de
contagio.

Un estudio realizado en un Hospital de Lima el 2018, sostuvo que el
64.2% de profesionales de enfermeria presento un nivel de estrés medio,
mientras que el 12.8% estrés alto; afectando directamente el grado de
satisfaccion laboral, encontraron que si el nivel de estrés es alto en el
personal su satisfaccion laboral es mala y si el nivel de estrés es bajo, la
satisfaccion laboral es buena, por lo que recomienda mayor abordaje en

la deteccién y tratamiento de estrés en el personal de enfermeria.®
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Una investigacion realizada en el Hospital Regional de Ica en el afios
2016 encontré que el 66.7% de la enfermeras presentan un alto nivel de
estrés y el 16.7% un nivel medio o regular, asimismo el estrés laboral en
la enfermeras se manifiestan con sintomas fisiol6gicos y estas a su vez
influyen en la calidad del cuidado de enfermeria, los sintomas
psicologicos y conductuales de estrés también influyen en el cuidado de
enfermeria, encontrando una relacion directa entre el nivel de estrés y el
cuidado de enfermeria.®

El personal de enfermeria tiende a realizar diversas actividades de suma
responsabilidad en el ambito hospitalario, pudiendo estar bajo presion
una gran cantidad de tiempo, esto desencadena una serie de afecciones
como nivel alto de estrés o Bornout, asi como lo indica un estudio en un
Hospital de Chincha el 2014 donde el 76,7% del personal de salud
presentd niveles alto de estrés principalmente en el area de nivel de
agotamiento emocional en un 31,30% seguido de la despersonalizacion
en 18% de los casos; estos datos indicaron un alerta y plantearon la
necesidad de seguimiento y estudios posteriores para conocer los
factores y propuestas de prevencion, dada la alta importancia que
supone su existencia en el personal de salud por la atencion a los

pacientes.10

El Hospital San José de Chincha no se ve exento a esta problematica,
mas aun cuando la existencia de la pandemia global acrecent6 la carga
laboral y se presentaron nuevas variables de estrés en el personal de
salud desde la modificacion de las areas de atencién y la afluencia de
pacientes con este diagnéstico, al igual que la falta de equipos de
seguridad, instalacién de nuevas medidas de bioseguridad entre otros.
Al ser un hospital perteneciente al gobierno, la poblacién de atencion es
alta y los recursos en muchas ocasiones son insuficientes.

Dada la situacidbn expuesta se plantedé la siguiente pregunta de

investigacion:
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2.2

2.3

Pregunta de investigacion general
¢,Cuales son los niveles de estrés en enfermeros de la Unidad COVID-
19 Chincha, 20207

Preguntas de investigacion especificas

P.E.1:

¢,Cual es el nivel de agotamiento emocional en enfermeros de la Unidad
COVID-19 Chincha, 2020?

P.E.2:
¢,Cual es el nivel de despersonalizacion de los enfermeros de la Unidad
COVID-19 Chincha, 2020?

P.E.3:

¢,Cual es el nivel de realizacion personal de los enfermeros de la
Unidad COVID-19 Chincha, 2020?

17



2.4
24.1

24.2

Justificacion e importancia

Justificacion.

El estudio planteado se justifica teéricamente, dado que el estrés es uno
de estas condiciones que afectan continuamente a los trabajadores mas
aun cuando no se dan las condiciones laborales adecuadas. Desde esta
perspectiva se pretende determinar la vision panoramica del estrés
laboral en el hospital, destacando los aspectos relevantes del estudio,
debido a que los trabajadores pasan un porcentaje importante de sus
vidas en el ambiente laboral, el cual es el lugar donde se forman diversos
vinculos entre compafieros y muchas veces el lugar de realizacion
personal, al desarrollar la actividad para la que tanto se prepararon
académicamente, sin embrago diversos factores externos e internos
tienden a influir de manera negativa en el estado emocional de los
trabajadores afectando el desempefio, satisfaccion y salud fisica de los
mismos. Conociendo esta realidad se puede aportar valiosa informacién
de la situacién de los niveles de estrés en el personal de enfermeria de

la fuente misma de estudio.

El estudio se justifica de forma practica dado que permitira la
determinacién de la situacién de los enfermeros con relacién a la variable
de estudio permitira contar con informacién valiosa a fin de fomentar el
desarrollo de estrategias para mejorar las debilidades que se determinen
en la investigacién como parte de todos los cambios requeridos para la
solucién de la problematica.

La investigacion se justifica metodol6gicamente porque se sigui6 la ruta
metodoldgica, se empled un instrumento validado para la obtencién de
los datos, ademas de seguir los parametros de tipo y disefio de

investigacion, a fin de conocer los resultados del estudio.

Importancia
La importancia de la investigacion esta orientada a estimar datos

cientificos y sustanciales de la situacion de los niveles de estrés en los
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enfermeros del comando Covid, a fin de proporcionar la informacion al
directivo del hospital en busca de estrategias de afrontamiento
adecuados, al mismo tiempo fortalecer las actividades de prevencion y
control de la misma. Los enfermeros dada el soporte vital del hospital
deben ser cuidados, con la premisa de que la salud del cuidador sera
determinante en la dotacion de cuidados hacia los usuarios, los

enfermeros son personas que requieren atencion y cuidado.

2.5 Objetivo general
Determinar los niveles de estrés en enfermeros de la Unidad COVID-19
Chincha, 2020.

2.6 Objetivos especificos
O.E.1:
Identificar el nivel de agotamiento emocional en enfermeros de la
Unidad COVID-19 Chincha, 2020

O.E.2:
Identificar el nivel de despersonalizacién en enfermeros de la Unidad
COVID-19 Chincha, 2020

O.E.3:
Identificar el nivel de falta de realizacién personal en enfermeros de la
Unidad COVID-19 Chincha, 2020

19



2.7 Alcances y limitaciones

2.7.1 Alcances
El presente estudio abarca la investigacion de los niveles de estrés en
los enfermeros que laboran en el area de la unidad covid del Hospital
San José de Chincha. Abarcando Unicamente al personal de esta area

de salud, siendo de caracter descriptiva.
2.7.2 Limitaciones

En la realizacidon del presente estudio no presentaron mayores

limitaciones, ni con la institucion ni con la poblacion de estudio.
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[I. MARCO TEORICO

3.1.Antecedentes
Al revisar las fuentes fisicas y virtuales se ha podido ubicar trabajos que
guardan relacion indirecta cada una de nuestras variables, siendo estos

valiosos aportes:

Internacionales

Huang J y Col. (China, 2020) realizaron un estudio descriptivo y
transversal con el objetivo de Conocer el estado psicologico del personal
de salud que trabaja en la lucha contra la infeccion del COVID-19, se conté
con 230 participantes en un muestreo por conglomerados en diferentes
hospitales de Wuhan, se emplearon diversos instrumentos: la Escala de
autoevaluacion para la ansiedad (SAS), escala de evaluacion de estrés
postraumatico (PTSD-SS). En los resultados se mostraron que el 18,7%
fueron hombres y el 81,3% mujeres, las edades fluctuaron entre 20-59
afos, el 30% fueron médicos y el 69,6% enfermeras. La tasa de ansiedad
fue de 23,04%, siendo la severa 2,17%, moderada de 4,78% y ansiedad
leve de 16,09%, la ansiedad se presenté mayor en mujeres que hombres.
La tasa de estrés en el personal de salud fue del 27,39%, siendo mas alta
en las mujeres que en los varones. Conclusiones: El personal de salud tiene
una alta tasa de incidencia de ansiedad y de estrés. Fortalecer la
capacitacion en habilidades sociales en el personal por la institucion donde

labora.l!

Vinueza F. y Col. (Ecuador 2020), realizaron un estudio observacional de
corte transversal con el objetivo de Determinar la ocurrencia e intensidad
del Sindrome de Burnout en médicos y enfermeros ecuatorianos durante la
pandemia del COVID-19. Participaron 224 personas, como instrumento se
empled el Inventario de Burnout de Maslach, Los resultados indican que el
90% del personal evaluado presento Burnout moderado, asociado a su
funcion, edad y género, el personal médico fue mas afectado que el

personal de enfermeria en las diferentes dimensiones de agotamiento
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emocional y despersonalizacion. Se concluye que en tiempos de la

pandemia el 90% del personal presento SB moderado a severo.?

Leon J., Lopez J., Posadas MH., Gutierrez L., Sarmiento V. (México
2017), empleando método cuantitativo, descriptivo y transversal con el
objetivo de Determinar el nivel de estrés los estilos de afrontamiento del
personal de Enfermeria de Cuidados Intensivos de un Hospital de Veracruz
Puerto, donde participaron 33 enfermeros de tres turnos laborales
empleando el perfil de estrés de Nowack. Dentro de los resultados
obtenidos se mencionan que el 15.2% fueron enfermeros y el 84.8%
enfermeras, el 80% mostraron estrés moderado, el 18% estrés bajoy el 2%
estrés de nivel medio; En estilos de afrontamiento el 66% usan
moderadamente la valoracion positiva. EI 60% refiri6 que el mayor
problema es la falta de insumos, en cuanto a la antigiiedad en el servicio
presentdé mayor nivel de estrés, Se concluye que el estrés hospitalario
estudiado es moderado y el estilo de afrontamiento es adecuado en

soluciones positivas ante la situacion laboral estresante.'®

Nacionales

Morales G. (Lima 2019), realizé un estudio cuantitativo de disefio no
experimental, descriptivo y de corte transversal con el objetivo de
Determinar el Nivel de Estrés laboral en enfermeras del Hospital Huaycan,
se trabajo con 80 Enfermeras del Hospital, usaron el cuestionario de
Maslach Burnout Inventory. Los resultados fueron, el 52% de las
enfermeras tienen estrés medio, 42% nivel bajo y el 6% nivel alto, en cuanto
estado civil el 68% estan casadas, pero presentan un nivel de estrés alto,
de acuerdo a la dimension despersonalizacién el 52% tuvo un nivel de
estrés medio, en la dimensién realizacion personal un nivel bajo de estrés
en el 50% de los casos. Se concluye que el nivel predominio en las
Enfermeras del Hospital de Huaycan fue medio, seguido del nivel bajo, la

dimensién cansancio emocional fue el mayor nivel de estrés. 4

Barboza IY. (Chiclayo 2019). Realiz6 un estudio cuantitativo, descriptivo y

transversal, de disefilo no experimental, con el objetivo de Determinar el
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nivel de estrés en los profesionales de Enfermeria del Servicio de
Emergencia de un Hospital publico Nivel Ill, Chiclayo. La muestra estuvo
conformada por 45 Enfermeros del servicio, se emplearon dos
cuestionarios para medir el estrés laboral y factores estresores-. Los
resultados sostienen que el 77.8% presentd un nivel medio de estrés, el
17.8% nivel alto, en la dimensién agotamiento emocional el estrés fue
medio con un 73.3%, en la dimension despersonalizacion el 44.4%
presentd un nivel de estrés medio y en la dimension realizacion personal el
42.2% presento nivel medio, asi mismo el 56% presento factores estresores
en nivel medio y el 44% en nivel alto. Concluyen en la investigacion que en
gran proporcion el personal de enfermeria padece de un nivel de estrés
laboral medio, principalmente en la dimension agotamiento y nivel medio
de factores estresores en la dimension relaciones humanas y organizacion,
esto nos indica la constante presion en la que se encuentran estos

profesionales del servicio de Emergencia. °

Kian K. (Huacho, 2016) realizaron un estudio correlacional y transversal
con el objetivo de Determinar la relacion entre el nivel de estrés y
satisfaccion laboral del profesional de enfermeria de los servicios de
hospitalizacion del Hospital regional de Huacho; empleando el Cuestionario
para evaluacion del estrés C.E.E 3D y una escala general de Satisfaccion
a 67 enfermeras. Los resultados obtenidos mostraron una relacion
significativa entre satisfaccion laboral y los sintomas de estrés del
profesional de enfermeria, los efectos fisioldégicos del estrés fueron dolor de
cabeza 32%, dolor de cuello y espalda 78%, molestias estomacales 61,8%
y dificultad para conciliar el suefio el 38%, el 34% manifest6 tener dificultad
para concentrarse y el 56% siente que el estrés hace que hable demasiado
rapido. Conclusiones: El profesional de enfermeria presentan sintomas
diversos de estrés, y las condiciones laborales del profesional de

enfermeria estdn menguando la satisfaccion laboral. 16

Locales o regionales
Huaman RE. (Chincha 2018), realiz6 un estudio descriptivo, correlacional

y de tipo cuantitativo con el objetivo de Analizar la relacion entre el Nivel de
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estrés y desempefio laboral del Personal de Enfermeria en la atencién del
paciente en el Hospital Rene Toche Groppo. Se aplicé un cuestionario
validado para la primera variable y un cuestionario con una confiabilidad de
0.8 en alpha de crombach para la segunda variable. Los resultados que
obtuvieron mencionan que el 29.87% tuvo un nivel de estrés alto y el
50.65% un nivel de estrés medio. ElI 40,26% presenta un nivel de
desempefio regular y el 25.97% nivel deficiente. Se encontr6é una relacion
positiva entre el nivel de estrés y desempefio laboral con una correlacion
de Spearman de 0.69, significancia estadistica de p=0.001, por lo que se
recomienda a la institucion las acciones de capacitacion y actividades de

psicoterapia en el profesional de Enfermeria. *

Benites GN., Chacaliaza CW., Huancahuari JS. (Ica 2016). Realizaron un
estudio tipo cuantitativo, método descriptivo simple con el objetivo de
determinar los factores laborales y nivel de estrés laboral en el personal de
Enfermeria del Hospital Regional de Ica. Emplearon como instrumento el
Maslach Burnout Inventory (MBI) a 290 Enfermeros de los diferentes
servicios del hospital. Como resultados sostienen que en la dimension
agotamiento emocional el 58,6% tuvo estrés de nivel medio, 25.9% estrés
bajo. En la dimensién despersonalizacién tiene un nivel medio con un
39.7%y el 25.9% estrés alto y en la dimension falta de realizacion personal
el 44.8% tuvo niveles de estrés alto. En forma general el 31% presento un
nivel de estrés medio y el 25.9% estrés alto. Concluyeron con su
investigacion que la gran mayoria de enfermeros del hospital presentan un
nivel de estrés medio, que puede traer desgaste fisico y mental en el

personal.1®

Garcia AM. (Ica 2016), realiz6 una investigacion descriptiva, correlacional
y no experimental a 17 enfermeros y 75 pacientes con el objetivo de
analizar la relacién entre estrés laboral y el cuidado de enfermeria en
Centro Quirargico del Hospital Augusto Herndndez Mendoza de Ica. Para
ello emplearon el cuestionario The Nursing Stress Scale y el Care Q. Los
resultados mencionan que el 47,1% de Enfermeros tiene estrés alto, 23,5%

estrés medio y 29,4% estrés bajo. El alto indice responderia por falta de
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3.2.
3.21

b)

apoyo en un 35,3% de los casos, problemas con otros miembros de
enfermeria en un 35,3% de los casos y en un 23,5% por una preparacion
ineficiente. En cuanto a la percepcion del cuidado el 52,9% de los pacientes
percibe un buen cuidado y el 47,1% un mal cuidado. Concluyen que existe
una relacion estadisticamente significativa entre el estrés laboral y cuidado

de enfermeria. 19

Bases Teoricas

Definicion de la variable estrés

Por primera vez fue definido por Hans Selye ?° (1926) como un Sindrome
de Adaptacién, es decir una respuesta inespecifica del cuerpo ante las
demandas extendidas en forma prolongada, en el cual el organismo genera
el agotamiento y repercusiones fisicas y patoldgicas. Es por eso que el
estrés depende de dos factores, por un lado, las demandas del entorno o

medio y por el otro del sujeto que las recibe.

Esos sindromes de cambios son producidos por agentes productores de

tension comprendiendo fases:

Reaccion de alarma: Se produce una respuesta rapida, limitada pero
intensa, buscando obtener un 6ptimo resultado principalmente en el plano
fisico. El cuerpo moviliza sus recursos frente a ello el ritmo cardiaco se
acelera, se secretan las hormonas adrenalina, epinefrina, noradrenalina y
cortisol. La generacion de esta respuesta se produce ante la percepcion de
la existencia de situaciones de alarma, amenaza y estrés. Estos cambios
producen otras secuencias del organismo como el aumento de la actividad
simpética; a su vez esto puede producir en el organismo disminucion de la
digestion, aumento de la glucosa sanguinea, aumento del gasto cardiaco
entre otros.

La resistencia: Los cambios fisiologicos producidos en condiciones
normales desaparecen en esta etapa volviendo a la normalidad fisiologica,
sin embargo, si el sujeto es sometido constantemente a los estresores, los
agentes de tension se alteran y se prolongan buscando una adaptacion

mas prolongada.
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c) Agotamiento: Ante la exposicion prolongada, se disminuye los recursos
del organismo ante la resistencia tiende a generar otras alteraciones
desarrollando enfermedades e incluso la muerte, es por esta razén que el

estrés debe ser controlado.

Clasificacion del estrés:

De acuerdo a sus efectos, puede ser:

e Eutrés: El individuo al interaccionar con el estresor (estimulos o
condiciones que generan estrés), mantiene su mente abierta la creatividad
preparando a la mente y al cuerpo para generar una mejor respuesta, este
tipo de estrés genera lo mejor en el individuo. Cuando se reacciona con
este tipo de estrés las personas se mantienen motivadas, las experiencias
se convierten en situaciones agradables con fomento de la creatividad, se
enfrentan los problemas y se resuelven, los estresores positivos causan

alegria y éxito profesional. %!

e Distrés: Al contrario del eutrés, tiende a ser desagradable, perjudicial para
el sujeto, producida por una sobrecarga de trabajo en la mayoria de casos;
desencadena eventualmente el desequilibrio fisioldgico y psicolégico,
terminando en la baja de produccion, aparicion de enfermedades
sintomaticas, envejecimiento, aqui se toman en cuenta los estresores
negativos como un mal ambiente laboral, problemas familiares, duelo,
fracaso laboral, entre otros; ciertamente las demandas exigidas al sujeto lo
superan, o en el ambiente laboral se exige actividades para las que no han
sido capacitados o entrenados adecuadamente, el mal estrés puede

generar mal o bajo rendimiento e incluso la renuncia.

De acuerdo al tiempo que dura se clasifican en:

e Agudo: Forma mas comun, proveniente de las demandas de las
actividades cotidianas, anticipAndose a las presiones futuras, es
estimulante y excitante en dosis minimas, sin embargo, es agotador para

el sistema fisiol6gico, pasa de inmediato.
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Cronico: Si se padece de este tipo de estrés creciente dia a dia, debido a
que el estrés es agotador, padecerlo por tiempo prolongado supone
destruccion lenta del cuerpo y mente, puede generar hasta la muerte,
aparece al no ver la salida o no encontrar la solucion ante interminables

periodos de problemas, laborales, familiares, entre otros.?!

Factores que generan estrés:

Factores Bioldgicos: Responden a causa de estimulos constantes
producidas en el propio organismo como son: sobrepeso, envejecimiento,
embarazo, accidentes, violacion, cirugia. Una vez pasado el evento el
organismo remite el estrés y desaparece.

Factor cultural: Se producen a raiz de los fenémenos sociales culturales
como: responsabilidad, divorcio, cambios de estatus social y econdmico,
matrimonio, preparacion insuficiente, problemas labores, entre otros.
Factores psicologicos: Depende mucho de las personalidades e
inseguridades pudiendo ser: baja autoestima, no sentirse atractivo, miedos
e inseguridades, bajo rendimiento académico, poca capacidad de

comprension, entre otros.??

Sintomatologia mas comun:

Al ser un sindrome las funciones organicas se ven afectadas presentando

sintomas como:
Manifestaciones fisicas

Insomnio

Cefalea, migrafas
Taquicardia

Infarto

Psicosis

Conductas antisociales
Cambio en el estado animico
Dolor de estbmago

Gastritis
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Diarrea
Estrefiimiento
Problemas de acné

Disminucion de la funcién renal, entre otros.

Manifestaciones emocionales

Ansiedad
Angustia
Enojo / ira

Temor

Estrés laboral:

Segln la OMS 2%, el estrés laboral es una serie de reacciones cognitivas,
mentales y conductuales, manifestadas a partir de situaciones de exigencia
en el trabajo y que se relacionan directamente a los conocimientos,

destrezas y habilidades del trabajador.

La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) %? considera al estrés
laboral un padecimiento que afecta la salud fisica y mental del trabajador y
supone un gran riesgo de pérdida econdmica para la economia de los
paises. La OIT considera que esto es mucho mas peligroso si se presenta
en los profesionales de la salud, como los médicos y enfermeras al ser los
proveedores directos de los cuidados a los usuarios, pudiendo ser cronicos

si no son identificados y atendidos a tiempo.

El estrés laboral resulta de la alteracion del equilibrio entre la presion de
demandas del ejercicio laboral y las respuestas de afrontamiento del

trabajador.

Teorias del Estrés

Teoria de Ajuste Persona-Ambiente de Harrison 24

Este modelo refiere la interaccion entre el individuo y las situaciones a las
gue se enfrenta, incluye persona-ambiente, con aspectos objetivos y

subjetivos. Las variables determinantes son el grado de contacto con la
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3.2.2.

realidad, exactitud de la autoevaluacion y el grado de ajuste entre persona

y entorno.

Mecanismos de retroalimentacioén:

Contrarrestar: los efectos negativos de desajuste con el incremento de
los efectos positivos.

Enfrentamiento: cuando el sujeto se adapta al entorno.

Defensa: para reducir las tensiones asociadas se puede distorsionar el

entorno.

Teoria de Maslach y Jackson %°

Definen al estrés laboral como la alteracion del bienestar del trabajador
gue afecta al entorno con caracteristicas como el cansancio emocional de
forma progresiva generando la desmotivacion produciendo sentimientos
de fracaso. Este sindrome psicoldgico se caracteriza por el agotamiento
emocional, despersonalizacion y baja realizacion personal, principalmente
circunden a personas cuya actividades cotidianas incluyen servicio de
personas, por lo que se considera como resultado de respuesta a los
estresores interpersonales, el exceso de este contacto produce cambios
en las actitudes, tornandolas negativas, esta tensién se convierte en
cronica de ser no ser corregida, tanto la presion como la tensién laboral

deben ser resueltas tempranamente.
Dimensiones del Estrés

Agotamiento emocional:

De acuerdo a la clasificacion este tipo de estrés es el nivel alto; existe una
sensacién que aqueja al sujeto generandoles cansancio emocional, los
recursos emocionales se han agotado y se presentan con pequefios
esfuerzos para iniciar el dia o tiempo laboral; la carga de energia negativa
es alta por lo que les cuesta recargarse de energia positiva. Los

indicadores para esta dimension son:
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» Desgaste fisico y emocional: Generada por el constante abruma miento
laboral, se presentan cambios a nivel animico indiferencia hacia los
usuarios y como, el sujeto se vuelve irritable, muchas veces el cansancio
o desgaste genera conflictos entre los clientes, otro tipo de accién son el

distanciamiento hacia colegas y usuarios.

» Absentismo laboral: este fendmeno es preocupante para la
administracion sanitaria y los propios profesionales de la salud, uno de los
principales causales son el padecimiento de enfermedades tanto fisicas
como emocionales, el padecer de estrés puede generar el padecimiento

de enfermedades.

» Frustracién: Generada por la poca capacidad de control o ausencia del
mismo, en muchas ocasiones se presentan ampliamente en el personal
de enfermeria por el trato directo con el paciente, al que ven sufrir y
padecer por la enfermedad, en otras ocasiones por el acumulo de
emociones al largo de un periodo de tiempo que no se resuelve sin apoyo.
El enfermero esta en constante presion, se enfrenta al dolor, sufrimiento,
impotencia y angustia; el cansancio emocional de su labor provoca un

deterioro en la calidad de cuidado.?”

Despersonalizacion:

Corresponde a las interrelaciones con los demés, dadas la situacion la
personalidad y el trato se torna frio y distante, deshumanizada en la
accion, con conductas y actitudes negativas y distanciamiento con las
personas, tienden a culpar a los demas de sus crisis se desenvuelven de

forma insensible.

» Distanciamiento: Frente a las situaciones de estrés el individuo genera
mecanismos de defensa como el distanciamiento, se busca eliminar las
emociones negativas producto del estrés; asi la enfermera busca alejarse
del entorno o personas fuentes del mismo.

» Indiferencia: Se caracteriza por la insensibilidad, donde Ila

despolarizacién hace que el individuo menosprecie a relacion con los
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colegas del trabajo y los pacientes, por lo que la sensibilidad se ve

afectada o excesivamente desconectada.?%

Falta de Realizacion personal laboral

El compromiso se torna personal, las personas no se sienten realizadas
laboralmente o poco reconocidas, infravaloradas, no consiguen logros,
presentan problemas emocionales que los orillan a desarrollar

manifestaciones psicosomaticas Pudiendo presentar.

» Deterioro profesional: La sensacion de incompetencia por la presion y
excesiva carga laboral, es capaz de poner en cuestionamiento de la
eleccion de la profesion.

» Baja estima profesional: El trabajo ya no es satisfactorio, el personal se
siente con baja estima profesional afectando sus habilidades reduciendo

drasticamente su productividad.?®

3.3.  Marco conceptual
» Nivel de estrés laboral: Se denomina nivel de estrés a la intensidad de
manifestacion del enfermero evaluado, siendo los valores: alto, medio y

bajo. Comprendiendo la intensidad de mayor a menor nivel.

» Unidad covid: Denominacion dada al area de atencion de pacientes con
COVID-19, que enmarca el lugar fisico del cuidado de los mismos,
comprende las areas de deteccion, tratamiento y seguimiento de estos

pacientes.

» Enfermeros: En el presente proyecto hace referencia a los(as)
enfermeros(as) que prestan atencién asistencial en la deteccion,

tratamiento y seguimiento de los pacientes con COVID-109.
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IV. METODOLOGIA

El siguiente estudio se encuentra enmarcado en el enfoque cuantitativo,

asi mismo se emplea la siguiente metodologia:

4.1.Tipo y nivel de lainvestigacion.
Segun el tipo de investigacion es Basica, orientada a buscar y conocer

la situacién del problema planteado con la visién y validez general.

Segun el nivel de investigacion es descriptiva, describiéndolas

caracteristicas de la variable a analizar tal y como se presenten.

De acuerdo a la manipulacion de variables, es de tipo no experimental,
en la que no se intervendra en la manipulaciéon de la variable de objeto

de estudio.®?

4.2. Disefio de Investigacion
El disefio de la investigacion es descriptivo simple, recolectando la
informacion del objeto de estudio debido a que los investigadores
describiran los eventos de investigacién de acuerdo como se presenten

en la medicion.32

M-0O

Donde:
M= Muestra del estudio, Enfermeros del Comando COVID

O= Observacion de la variable de estudio: Niveles de Estrés.
4.3. Poblacién — Muestra
4.3.1. Poblacion.

La poblacién de estudio estuvo conformada por los(as) Enfermeros
(as) de la Unidad COVID, del Hospital San José de Chincha,
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dedicados a la labor asistencial de los pacientes con el diagnéstico de

COVID-19, ascendiente a 100.

4.3.2. Muestra
Para el célculo de la muestra se empled la formula de poblaciones finitas.

B Z?pgN
T E2(N—-1) + Z2%pq

n

Reemplazando:
_ (1.96)%(0.5)(0.5)(100)
1= 0.05)2(100 — 1) + (1.96)2(0.5)(0.5)
. (3.84)(0.25)(100)

0.25 + 0.96
96

T2

n= 80

Donde:
N= Poblacion total de Enfermeria.
Z=1.96, Valor del nivel de confianza al 96%.
E= margen de error muestral esperado, méaximo 0.05
g= nivel de significancia=5% 0.5
p= proporcion esperada, 1- nivel de significancia= 1-0.5= 0.5
Fraccion proporcional:
FP=80*100/100=80%

4.3.3. Muestreo
Se empleo el muestreo aleatorio simple.

4.4. Hipotesis general y especificas
Al ser descriptiva la investigacién, no necesita la formulacion de una

hipétesis, tanto generales como especificas.
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4.5.Identificacion de variables

V: Nivel de estrés
De acuerdo a Maslach y Jackson el nivel de estrés depende del grado

de afectacion, pudiendo ser: leve, moderado o severo. 28
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4.6.

Operacionalizacion de variables

profesional

VARIABLE DEFICINICON DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES ESCALA DE
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
Desgaste fisico y
emocional
D.1 Absentismo
Agotamiento laboral
emocional
Grado en el que el
sujeto es aquejado Frustracion
por la condicion del En el presente
smd,rome . del estudio el nivel de
gs_tre,s,_afectandolo estrés en los
fisiologica Y| enfermeros de la Distanciamiento
NIVELES pS|coIog|camen'_[e unidad covid de ]
DE de acuer_d,o al nivel acuerdo a los | P-2 . Nominal
ESTRES de afeccm[]. puntajes D_espersonallza
El estrés  en| gnienidos sera: cion
zgfermerla corlgts) e Leve Indiferencia
profesionales  de * Moderado
salud es recurrente * Severo
debido a la labor
gue desempenian. Deterioro
D.3: profesional
Falta de
realizacion
personal Baja autoestima
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4.7. Recoleccion de datos

4.7.1. Técnica
La presente investigacion tiene como técnica la Encuesta, debido a su
facilidad de uso y aplicacion.

4.7.2. Instrumento
Como instrumento se emple6 el Cuestionario de Maslach Burnout
Inventory (MBI) ,%° en la version traducida al espafiol en 1999, consta
de 22 items cuya valoracion va desde el 0 hasta el 6, divididas en tres

dimensiones.

Tabla 1. Ficha técnica del instrumento Cuestionario de Maslach

Burnout

Nombre del Cuestionario de Maslach (Version

instrumento: MBI) para profesionales de la salud-
1986

Autora: Cristina Maslach psicéloga de la
Universidad de Berkeley California.

Versién Castellano; validado por Gill Monte,3?
1999.

Objetivo del estudio Determinar los niveles de estrés de
los enfermeros de la unidad covid-
2020

Procedencia: Peru

Administracion: Individual: fisico o computarizado

Duracion: 10-15 minutos
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Muestra: 80 Enfermeros

Dimensiones: -Agotamiento emocional, despersonalizacion y

falta de realizacion personal.

0= Nunca, 1= Pocas veces al afio, 2 Una o
Escala valorativa menos veces al mes, 3= Unas pocas veces al
mes, 4= Una vez a la semana, 5= Unas pocas

veces a la semana y 6= todos los dias

Fuente: Elaboracion propia

Validez y confiablidad del instrumento

Fue validado por la autora y con una confiabilidad de Agotamiento
emocional con 0.90 de confiabilidad por Alpha de Cronbach valora las
demandas del trabajo, despersonalizacion con 0.79 de Alpha valorando
la frialdad y distanciamiento en el trabajo y para realizacion personal
laboral con 0.71, valora los sentimientos de auto eficiencia y realizacion

personal en el trabajo.
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V. RESULTADOS

5.1. Presentacion de Resultados
Tabla N° 01: Edad de los enfermeros de la unidad Covid del Hospital san José

de chincha, 2020.

EDAD N %
[26 -30] 15 19%
[31- 40] 41 51%
[41-50] 24 30%
Total 80 100%

Fuente: Elaboracion propia

FiguraN°01: Edad de los enfermeros de launidad Covid del Hospital san José
de chincha, 2020.

Edad de los enfermeros unidad covid

51%

60%
50%
30%
40%

30% 19%
20%

10%

0%
[26-30] [31-40] [41-50]

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla N° 02: Sexo de los enfermeros de la unidad Covid del Hospital

san José de chincha, 2020.

SEXO N %
MASCULINO 30 38%
FEMENINO 50 63%
Total 80 100%

Fuente: Elaboracion propia

Figura N° 02: Sexo de los enfermeros de la unidad Covid del Hospital

san José de chincha, 2020.

Sexo de los enfermeros de unidad
covid

W Masculino B Femenino

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla N° 03: Estado Civil de los enfermeros de la unidad Covid del Hospital

san José de chincha, 2020.

ESTADO

0
CIVIL N %
Soltero 32 40%
Casado 48 60%
Total 80 100%

Fuente: Elaboracion propia

Figura N° 03: Estado Civil de los enfermeros de la unidad Covid del Hospital

san José de chincha, 2020.
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Tabla N° 04: Nivel de Agotamiento Emocional de los enfermeros de la unidad

Covid del Hospital san José de chincha, 2020.

CATEGORIAS RANGOS N %
Alto [27 - 64] 12 15%
Medio [19 - 26] 55 69%
Bajo [0 - 18] 13 16%
Total 80 100%
X 22.

Fuente: Elaboracion propia

Figura N° 04: Nivel de Agotamiento Emocional de los enfermeros de la unidad

Covid del Hospital san José de chincha, 2020.

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla N° 05: Nivel de Despersonalizacién de los enfermeros de la unidad

Covid del Hospital san José de chincha, 2020.

CATEGORIAS RANGOS N %
Alto [10 - 30] 28 35%
Medio [6 - 9] 46 58%
Bajo [0 - 5] 6 8%
Total 80 100%
Xz  8.81

Fuente: Elaboracion propia

Figura N° 05: Nivel de Despersonalizacion de los enfermeros de la unidad

Covid del Hospital san José de chincha, 2020.
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Tabla N° 06: Nivel de Falta de Realizacion personal de los enfermeros de la

unidad Covid del Hospital san José de chincha, 2020.

CATEGORIAS RANGOS N %
Alto [40 - 56] 2 3%
Medio [34- 39] 32 40%
Bajo [0 - 33] 46 58%
Total 80 100%
X2 3291

Fuente: Elaboracion propia

Figura N° 06: Nivel de Falta de Realizacién Personal de los enfermeros de la

unidad Covid del Hospital san José de chincha, 2020.
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Tabla N° 07: Niveles de Estrés de los enfermeros de la unidad Covid del
Hospital san José de chincha, 2020.

CATEGORIAS RANGOS N %

Alto [64-132] 38 47.50%
Medio [51 - 63] 42 52.50%
Bajo [0 - 50] 0 0%
Total 80 100%

X2 64.54

Fuente: Elaboracién propia

Figura N° 07: Niveles de Estrés de los enfermeros de la unidad Covid del

Hospital san José de chincha, 2020.
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5.1.

Interpretacion de los Resultados

A continuacion, se describen los resultados obtenidos luego de la aplicacion
del instrumento de recoleccién de datos y expresados en la estadistica
descriptiva:

1. En la tabla N°01 se menciona que el rango de edades los
enfermeros de la unidad covid del hospital San José de Chincha
2020 principalmente fluctia entre 31 y 40 afios en el 51% de los
casos y el 30%(24) tienen entre 41-50 afios, siendo esta poblacion
la mas representativa perteneciendo a la etapa adulta y sélo el
19%(15) tienen de 26 a 30 afios de edad pertenecen a la etapa de

vida joven.

2. En la tabla N°02, se observa que Los enfermeros de la unidad
covid del hospital San José de Chincha son el 63%(50) de sexo
femenino y el 38%(30) de sexo masculino, viendo asi como la
poblacién de sexo masculino viene sumandose a la poblacién de
enfermeros, que por afios ha fue casi exclusiva una profesion del

sexo femenino.

3. En latabla N°03 se observo que de acuerdo al estado civil de los
enfermeros de la unidad covid del Hospital San José de Chincha,
el 60%(48) son casados mientras que el 40%(32) son solteros,
aungue en poco margen dado que la poblacién fue en su mayoria

constituida en casados.

4. En la tabla N°04 se determind que de acuerdo a la dimension
Agotamiento emocional el 69% (55) de los Enfermeros tienen un
nivel medio de agotamiento, seguido del 16% (13) con un nivel
bajo y el 15%(12) nivel alto. Si equiparamos el nivel medio y alto,
representan la mayor proporcion de poblacion, por lo que se infiere
qgue casi todos los enfermeros presentan algun tipo de nivel de

agotamiento emocional.
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5. En la tabla N°05 se determindé que de acuerdo a la dimension
despersonalizacion, el 58% (46) de enfermeros tiene nivel medio,
el 35%(28) nivel alto y el 8%(6) nivel bajo de despersonalizacion,
estos datos presentan que en mayor proporcion el nivel de
despersonalizacion viene afectando a casi el total de la poblacién

de estudio.

6. En la tabla N°06 se observa que segun la dimensién falta de
realizacion personal el 58%(46) Enfermeros tienen bajo nivel de
falta de realizacion personal, el 40%(32) nivel medio y el 3%(2)
nivel alto, en esta dimension se presentaron mejores resultados

dado que el nivel de falta de realizacion personal es bajo y medio.

7. En la tabla N°07 de acorde a los resultados en forma global se
determind que el nivel de estrés de los enfermeros de la unidad
covid del hospital San José de Chincha 2020 fue de nivel medio
en el 52.5%(42) de nivel medio y el 47.5% (38) nivel alto;
representando el 100% de la muestra de estudio. Toda la
poblacion presenté nivel medio y alto, siendo un dato muy

preocupante.
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VI.  ANALISIS DE LOS RESULTADOS

6.1. Analisis descriptivo de los Resultados

La discusion de resultados se realiza contrastando los hallazgos
encontrados con el de los antecedentes y respalddndose en los aportes

tedricos citados en el apartado de bases tedricas.

Siendo una investigacibon enmarcada en el segundo nivel de
investigacion y con un disefio descriptivo simple, no requirid la
formulacion de hipétesis, por lo cual no se llevé a cabo la constratacion

de hipoétesis de investigacion.

6.2. Comparacion de los resultados con el marco teérico

En cuanto a la variable Estrés el 52.5% presenta un nivel medio y el
47.5% nivel alto; toda la poblacion present6é nivel medio y alto, Estos
resultados coinciden con los de Vinueza F, y Col.*? quienes determinaron
que la ocurrencia de estrés de su poblacién de estudio en tiempos de
pandemia es de moderado a severo afectando al 90%. Ante lo expuesto
la OIT?? consideran al estrés como peligroso dado que los Enfermeros

son los proveedores directos de los cuidados hacia los usuarios.

Asi mismo los resultados se asemejan a los de Garcia AM 1° donde sus
los resultados obtenidos son que el 47.1% del personal de enfermeria
presenta un nivel de estrés alto. Para la OMS?!, el estrés laboral es
manifestado a raiz de las exigencias del trabajo relacionadas a los
conocimientos, habilidades y destrezas del trabajador; en esta linea los
enfermeros son afectados por el trato directo con las personas y
exigencias del trabajo en las unidades de covid 19 y todas sus

implicancias.
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En la dimensidn sobre agotamiento emocional, el resultado del presente
estudio menciona que el 69% de los enfermeros presenta nivel medio,
este resultado se asemejan con los reportados por Barboza 1Y.%® quien
encontré un 73.3% de enfermeros que demostraron tener un nivel medio.
Por ello Maslach C?, lo define como sensacién que aqueja al sujeto
generandoles cansancio emocional, los recursos emocionales se han
agotado y se presentan con pequefios esfuerzos para iniciar el dia o
tiempo laboral; la carga de energia negativa es alta por lo que les cuesta

recargarse de energia positiva.

Asi mismo los resultados obtenidos en el estudio demuestran que la
dimension de despersonalizacion en el personal de enfermeria es de
nivel medio en el 58%, estos resultados se asemejan al estudio realizado
por Morales G.** donde el nivel de despersonalizacién de las enfermeras
es de nivel medio (52%). Ante expuesto Herrera S.?6 sefiala que la
despersonalizacion se torna deshumanizada en la accién, con conductas
y actitudes negativas y distanciamiento con las personas, tienden a

culpar a los demas de sus crisis se desenvuelven de forma insensible.

En cuanto a la dimension falta de realizacion personal el 3% del personal
de enfermeria presenta un nivel alto, el 40% presenta nivel medio y el
58% de enfermeros presenta nivel bajo. Este resultado se antepone al
estudio realizado por Benites GN et al.® en la que, el 44.8%. Presenta
nivel alto. Ante lo expuesto, Dios A. Y Col.?°lo define como personas que
no se sienten realizadas laboralmente o0 poco reconocidas,
infravaloradas, no consiguen logros, presentan problemas emocionales
que los orillan a desarrollar manifestaciones psicosomaticas Pudiendo

presentar deterioro y baja estima profesional.
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CONCLUSIONES

Las conclusiones finales que se abordan luego de haber realizado el presente

estudio son:

Primera

Segunda

Tercera

Cuarta

Se ha logrado determinar que el nivel de estrés de enfermeros de
la unidad covid del Hospital San José de chincha, mostré niveles
medio con 52.50% vy el nivel alto en 47.50%. Esto indica que la
totalidad de la poblacién el 100% de los enfermeros muestra
niveles de estrés de medio a alto.

Se ha logrado determinar que en la dimensién agotamiento
emocional los enfermeros presentan un nivel de estrés medio es de
69%, bajo en un 16% y un nivel alto de estrés de 15% esto indica
gue el 84% de enfermeros se encuentran en niveles medio a alto

de estrés.

Se ha logrado determinar que en la dimensién despersonalizacién
los enfermeros, en el 58% de los casos tienen un nivel medio de
estrés, el 35% un nivel alto y el 8% con un nivel bajo. Esto indica

gue el 93% de enfermeros tienen un nivel de estrés de medio a alto.

Se ha logrado determinar que el enfermero en la dimension falta de
realizacion personal, presentan un nivel de estrés bajo con 58%, el
nivel medio con 40% y el nivel alto 3%, esto indica que el 98%

tienen niveles de medio a bajo.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda al director del hospital San José mejorar las condiciones
laborales de los enfermeros de la unidad covid, dotandolos de EPPs
adecuados y de mayor numero de personal en esta &rea, para mejorar la
atencioén de los usuarios y evitar el estrés por carga laboral. A si mismo
gestionar programas de cuidado emocional a los enfermeros y trabajadores

de salud.

Se recomienda a la Jefa de enfermeras de servicio, distribuir
adecuadamente la carga laboral y actividades dentro del servicio,
fomentando el compafierismo y trabajo en equipo, con el propdsito de evitar
el agotamiento emocional, ante las condiciones de los pacientes covid y
ademas solicitar sesiones de relajacién, musicoterapia, ludoterapia y
mantener programas o0 estrategias que disminuyan el estrés de los

enfermeros.

Se recomienda a los enfermeros mantenerse actualizados a fin de detectar
tempranamente los indicios de estrés a fin de no padecer estrés croénico y

ver afectada su salud emocional.
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Anexo 01: Matriz de consistencia
Titulo: NIVELES DE ESTRES EN ENFERMEROS DE LA UNIDAD COVID 2020.

PROBLEMA

OBJETIVO

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

Problema general

¢, Cudles son los niveles de
estrés en los Enfermeros de
la Unidad COVID Chincha,
Ica — 2020.

Problemas especificos

P.E 1: ;Cuél es el nivel de
agotamiento emocional en los
Enfermeros de la Unidad
COVID Chincha, Ica— 20207

P.E. 2: ¢ Cual es el nivel de
despersonalizacion en los
enfermeros de la unidad
COVID Chincha, Ica 2020?

P.E.3: (Cudl es el nivel de
Realizacion personal en los
enfermeros de la unidad

COVID Chincha, Ica 2020?

Objetivo general

Determinar los niveles de
estrés en los Enfermeros de
la Unidad COVID Chincha,
Ica - 2020.

Objetivos especificos:
O.E. 1: Identificar el nivel de
agotamiento en los
Enfermeros de la Unidad
COVID Chincha, lca — 2020.

O.E.2: Identificar cual es el
nivel de Despersonalizacion
en los enfermeros de la
unidad COVID Chincha, Ica
2020.

O.E.3: Identificar cual es el
nivel de Realizacién
personal en los enfermeros
de la unidad COVID
Chincha, Ica -2020.

Hipotesis general

No requiere hipétesis

Variable 1:
NIVELES DE ESTRES

Dimensiones:

- D.1: Agotamiento
emocional

-D.2:
Despersonalizacion

- D.3: Realizacién
personal

Enfoque: Cuantitativo
Tipo de investigacion: Descriptiva
Disefio de Investigacion:
No experimental
Poblacion:

100 Enfermeros

Muestra:

La muestra esta representada por 80
enfermeros del hospital San José de
Chincha

Técnica e instrumentos:

Técnica: La encuesta
Instrumentos:

Cuestionario de Maslach Inventory

Métodos de andlisis de datos
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ANEXO 2. Consentimiento informado

Estudio Niveles de estrés en enfermeros de la unidad covid Chicnha-
2020

Mediante el presente yo.........ccoiiviiiiiiiii Enfermero (a)
de la unidad covid, he sido informado del objetivo de estudio: Determinar el
nivel de estrés en enfermeros de la unidad covid Chincha-2020, de igual
forma se me ha manifestado que mi participacién es libre y de forma
anonima, de igual forma que el tiempo de duracion aproximado de la
encuesta.

Se me ha informado que la participacion en el estudio no implica riesgos ni
costos y que mi participacion es libre y voluntaria. Afirmo que he solicitado
toda la informacién y mis dudas han sido resultas oportunamente al inicio del
formulario.

He decidido aceptar mi participacion en el estudio.

Firma
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ANEXO 3. Instrumento de investigacion
Cuestionario

Estimado licenciado(a): El presente cuestionario tiene como objetivo
determinar el nivel de estrés que puede 0 no estar presente en el &rea en el
que Ud. labora. A continuacion, les presentamos una serie de alternativas
numericas que Ud. colocara en cada pregunta de acuerdo a lo que considere
correcto. Le recordamos que este cuestionario es completamente anénimo
y se mantendra el secreto o confidencialidad del mismo.

Recuerde no hay opciones incorrectas, su respuesta siempre sera correcta.
Datos generales:

1. Servicio o area:

Escalas alternativas:

0= Nunca

1= Pocas veces al afio

2= Mas de una vez al mes
3= Una vez al mes

4= Una vez a la semana

5= Varias veces a la semana
6= Todos los dias

Coloque el numero que considere correcto en cada caso.

° | Preguntas Rpta

Me siento agotado emocionalmente por trabajo

Al culminar mi trabajo, me siento cansado(a)

WIN|F|=

Al levantarme a trabajar por las mafanas, me siento
cansado(a)

4 Puedo entender facilmente como se sienten mis pacientes

5 Siento que trato a los pacientes con distanciamiento
impersonal

6 Siento que el trabajar con pacientes es mucho esfuerzo y me
canso

7 | Siento que trato con mucha afectividad los problemas de
las personas a las que tengo que atender
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8 Siento que mi trabajo me esta desgastando

9 | Siento que estoy influyendo positivamente en las vidas de
otras personas a través de mi trabajo

10 | Siento que me he hecho mas duro con la gente por el trabajo

11 | Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo
emocionalmente

12 | Me siento con mucha energia en mi trabajo

13 | En el trabajo me siento frustrado

14 | Creo que trabajo demasiado

15 | Siento que realmente no debe importarme lo que le ocurra a
las personas a las que tengo que atender profesionalmente

16 | Siento que estar en contacto directo con la gente me produce
estrés

17 | Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable en
mi trabajo

18 | me siento motivada después de estar con mis pacientes en
el trabajo

19 | Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.

20 | Me siento como si estuviera al limite de mis posibilidades

21 | En el trabajo trato las dificultades emocionales de forma
adecuada

22 | Me parece que algunas personas de mi trabajo me culpan

de sus problemas
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Data Resultados

Anexo N°4

TOTAS

Dimensit , [Dimensi .. | Dimens

NIVELES DE ESTRES EN ENFERMEROS DE LA UNIDAD COVID CHINCHA-2020

Dimensidn 03: Realizacion personal laboral

tems17 itoms18 |items19 [items 21

Items 12

Items 09

Items 07

Items 04

Dimensidn 02: Despersonalizacion

ltems 22

Items 15

Items05 | Hems10  ftems1l

Dimensidn 01 Agotamiento emocional

ltems 20

Items 16

Items 14

Items 08 items 13

Items 06

Items 03

Items 02

ftems 01

Estado civil

Sexo

Edad

N
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Anexo N°5: Constancia de Aplicacion

Afio Del Bicentenario Del Perii: 200 afios De Independencia r~ -1CA

SFCRETARIA DIRECCION

Chincha Alta, 20 de noviembre del 2020.

OFICIO N°® O ll‘\QGORE--ICA-DIRESA-HS.ICH-ZO

Sr. : Dr. HERNANDO MARTIN CAMPOS MARTINEZ.
Rector de la Universidad Auténoma de Ica

Asunto : Aceptacion de Aplicacién de Instrumento de Investigacién

Referencia  : Exp. 08746.

Me es grato dirigirme a Ud. para saludarlo cordialmente y a la vez hacerle de
conocimiento que ha sido aceptada la solicitud de desarrollo de Aplicacién de
Instrumentos de Investigacién denominado “Niveles de Estrés en enfermeros de
la Unidad COVID del Hospital “San José” de Chincha 2020” en nuestra
Institucién Hospitalaria perteneciente a las Srtas. Melissa Llancari Paucar y
Jesica Yataco Meneses alumnas del Programa académico de Enfermeria de |la,
Universidad Auténoma de Ica, para tal efecto se le dard el apoyo
correspondiente para que pueda desarrollar su instrumentos de investigacién
solicitado.

Sin otro particular me despido de Ud. no sin antes reiterarle los sentimientos de
mi especial consideracién y estima persona.

GOBIER a.
DIR Y 0 ONAL ICA
HOSPITAL CLREIRIONAL DE SALUD

VDM-DE-UE
NHC/J/UADI

401-HSJCH

DIRECCION REGIONAL DE SALUD ICA
Direccién
GOBIERNO REGIONAL DE ICA

Av. Abelardo Alva Maurtua N° 600
Ica - Chincha
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Anexo N°6: Evidencias fotograficas
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Anexo N°7 Resultados de Turnitin

NIVELES DE ESTRES EN ENFERMEROS DE LA UNIDAD
COVID CHINCHA, 2020

INFORME DE CRIGINALIDAD
1 O% 1 0% 0% 2%
INDICE DE SIMILITUD  FUENTES DE PUBLICACIONES ~ TRABAJOS DEL
INTERNET ESTUDIANTE
FUENTES PRIMARIAS

-

hdl.handle.net 4{}{
0

Fuante de |ntermel

-~

repositorio.autonomadeica.edu.pe 2{}{
0

Fuante de |ntermel

repositorio.unica.edu.pe 4
v Fuante de [rnlermeal %

L y
repositorio.uigv.edu.pe .
Fuanta de Intermat 0

=]

repositorio.ucv.edu.pe 1
Fuante de Intermal %

repositorio.upsjb.edu.pe 1
Fuarile de Intefmeal %
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