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RESUMEN 

 

Diversos factores de estrés impactan en los ambientes de salud y el 

personal de enfermería no es ajeno a ello, por lo que la inteligencia 

emocional es un instrumento esencial para manejar de manera apropiada 

las exigencias emocionales del ambiente hospitalario. El objetivo de este 

estudio fue: Determinar la relación entre la inteligencia emocional y el estrés 

laboral, en el personal de enfermería del centro de salud San Juan Bautista, 

Ayacucho 2025. Metodología: La metodología fue de enfoque cuantitativo, 

tipo básico, nivel correlacional, diseño no experimental y corte transversal; 

la población fue de 112 licenciados de enfermería que laboran en el centro 

de salud San Juan Bautista, y la muestra fue de 87 licenciados de 

enfermería; como técnica se utilizó la encuesta y se usó un cuestionario 

adaptado de la escala TMMS-24 para evaluar la inteligencia emocional y  

un cuestionario adaptado de la Escala de Estrés de Enfermería NNS-11 

para evaluar el estrés laboral. Resultados: Los resultados respecto de la 

variable inteligencia emocional del personal de enfermería; mostraron que, 

el 66,7% (58) denotó nivel medio, 17,2% (15) nivel bajo, y 16,1% (14) nivel 

alto. Respecto a la variable estrés laboral, el 63,2% (55) denotó nivel 

moderado, 33,3% (29) nivel bajo, y 3,5% (3) nivel alto. La prueba de 

correlación determinó un Rho de -0,459 y significancia 0,000. Conclusión: 

Se determinó una relación significativa negativa moderada entre la 

inteligencia emocional y el estrés laboral del personal de enfermería que 

labora en el centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho – 2025. 

 

Palabras claves: Inteligencia emocional, estrés, enfermera, afrontamiento  
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ABSTRACT 

 

Various stress factors impact healthcare environments, and nursing staff 

are no strangers to this. Emotional intelligence is therefore an essential tool 

for appropriately managing the emotional demands of the hospital 

environment. Therefore, the objective of this study was to determine the 

relationship between emotional intelligence and work stress in nursing staff 

at the San Juan Bautista Health Center, Ayacucho 2025. Methodology: The 

methodology was quantitative, basic, correlational, non-experimental, and 

cross-sectional. The population consisted of 112 registered nurses working 

at the San Juan Bautista Health Center, and the sample consisted of 87 

registered nurses. The technique used was a survey, and a questionnaire 

adapted from the TMMS-24 scale was used to assess emotional 

intelligence, and a questionnaire adapted from the NNS-11 Nursing Stress 

Scale was used to assess work stress. Results: The results regarding the 

emotional intelligence variable of the nursing staff showed that 66,7% (58) 

had a medium level, 17,2% (15) had a low level, and 16,1% (14) had a high 

level. Regarding the work stress variable, 63,2% (55) showed a moderate 

level, 33,3% (29) a low level, and 3,5% (3) a high level. The correlation test 

determined a Rho of -0,459 and significance of 0,000. Conclusion: A 

moderate negative relationship was determined between emotional 

intelligence and work stress. 

 

Keywords: Emotional intelligence, stress, nurse, coping. 
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I. INTRODUCCIÓN 

 

En el ámbito de la salud, el personal de enfermería juega un papel crucial 

en la asistencia y el bienestar de los pacientes; no obstante, este trabajo se 

distingue por un alto peso emocional, largos horarios de trabajo, presión 

continua y una constante exposición al dolor humano, elementos que 

aportan de manera significativa al surgimiento del estrés en el trabajo. En 

este escenario, se ha reconocido la inteligencia emocional como un 

instrumento esencial para manejar de manera apropiada las exigencias 

emocionales del ambiente hospitalario. 

La inteligencia emocional, se refiere a la habilidad de identificar, entender 

y controlar tanto las emociones propias como las de los demás, puede tener 

un impacto directo en cómo las enfermeras gestionan el estrés, interactúan 

con sus pacientes y compañeros, y toman decisiones bajo presión. Varios 

estudios indican que altos grados de inteligencia emocional están 

vinculados con una mejor administración del estrés, incremento de la 

satisfacción en el trabajo y reducción de la incidencia de agotamiento en 

profesionales de salud1. 

Esta investigación tiene como objetivo determinar la relación entre la 

inteligencia emocional y estrés laboral en licenciados de enfermería del 

centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025; con el fin de descubrir 

cómo el fortalecimiento de competencias emocionales puede ayudar a 

potenciar la salud mental y el rendimiento laboral. Además, aspira a 

producir pruebas que avalen la aplicación de estrategias de capacitación 

en inteligencia emocional en el contexto hospitalario. 

El estudio está dividido en siete secciones presentados de la siguiente 

manera: En el capítulo I, se hizo la introducción de la investigación, donde 

se describió de manera concisa el desarrollo del estudio; en el capítulo II, 

se realizó el planteamiento del problema, detallando la realidad 

problemática que dio origen al problema de investigación, así como se 

delinearon los objetivos, justificación y limitaciones del estudio; en el 

capítulo IlI, se describió el marco teórico donde se detallaron los 
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antecedentes del estudio, así como las bases teóricas de las variables y 

sus respectivas dimensiones, finalizando con la definición conceptual de los 

principales términos del estudio; en el capítulo IV, se detalló la metodología 

del estudio, describiendo el enfoque, tipo, nivel y diseño de investigación, 

así como las hipótesis y la operacionalización de variables. Se describió la 

población, muestra, los instrumentos utilizados en el estudio y las técnicas 

de análisis y procesamiento de datos; en el capítulo V, se mostró la 

presentación y su respectiva interpretación de los resultados obtenidos de 

la investigación; en el capítulo VI, se ejecutó el análisis de los resultados 

de la investigación, tanto de los resultados descriptivos como los 

inferenciales; en el capítulo VII, se exhibió la discusión de resultados, donde 

se efectuó la comparación de datos de acuerdo a los objetivos e hipótesis 

bosquejadas en el estudio; y finalmente, se puntualizaron las conclusiones, 

recomendaciones, referencias bibliográficas esgrimidas en el estudio y los 

respectivos anexos. 

 

La autora 
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II. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

 

2.1. Descripción del problema 

En la actualidad, diversos factores de estrés impactan en hospitales y 

ambientes clínicos. El equipo de enfermería es el profesional de 

primer nivel que se relaciona con los pacientes y es más susceptible 

a estos elementos. Por consiguiente, dentro de los elementos 

estresantes que impactan al equipo de enfermería, se encuentran la 

elevada agudeza de los pacientes, el procedimiento de ingreso y alta, 

las dificultades para comunicarse con pacientes y compañeros, entre 

otros factores estresantes vinculados. El personal de enfermería se 

ve constantemente expuesto a estos factores estresantes, lo que 

incrementa su riesgo de padecer depresión, ansiedad, estrés y otros 

síntomas psicológicos2.  

La labor del personal de enfermería se ha tornado progresivamente 

más complicado; el acelerado progreso de los avances tecnológicos 

en salud, la variedad de requerimientos de los pacientes y la 

transformación de los modelos de enfermería hacia la exactitud, la 

personalización y la cooperación interdisciplinaria, exige más 

competencias a las capacidades globales del personal de enfermería. 

Así pues, las enfermeras no solo requieren tener sólidos saberes y 

competencias profesionales, sino que también deben modificar 

constantemente su inteligencia emocional para adaptarse a las 

circunstancias clínicas que cambian continuamente 3. 

En el transcurso de la pandemia de COVID-19, los profesionales en 

enfermería han lidiado con una alta presión y retos emocionales en su 

labor cotidiana. La inteligencia emocional se ha convertido crucial 

para asistir a estos profesionales, en poder manejar el estrés, 

conservar la empatía y proporcionar un cuidado de alta calidad a los 

pacientes. La inteligencia emocional en los profesionales de 

enfermería se refiere a la habilidad para identificar, entender y 

manejar tanto las emociones personales como las de los demás. Esto 

abarca la capacidad de mantener la serenidad en circunstancias de 
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estrés, mostrar comprensión hacia los pacientes y sus familias, y 

construir una comunicación eficaz 4. 

A nivel mundial, de acuerdo con la OMS, el prolongado estrés en el 

trabajo puede causar fatiga, cansancio crónico, falta de asistencia, 

elevada rotación de personal, disminución de la satisfacción del 

paciente e incremento de errores en el diagnóstico y tratamiento 5. 

Entre el 20% y el 40% de enfermeras a nivel global padecen de estrés 

laboral 6. Un estudio en dos hospitales de Ghana del 2024, encontró 

que 77,8% del personal de enfermería manifestó niveles moderados 

de estrés. Así también, en un estudio realizado en España en el 2021, 

se encontró que en la dimensión de atención de la inteligencia 

emocional; el 47% de varones y el 55% de mujeres presentaron una 

puntuación que debería mejorar; así también en el dominio de claridad 

de sentimientos se destaca que el 41% de varones y 21% de mujeres 

también deben mejorar la comprensión de sus sentimientos 7. 

En Latinoamérica, en un estudio en Ecuador del 2025, se encontró 

que 53% del personal de enfermería presta poca atención; así 

también en claridad de sentimientos y en la reparación emocional, han 

de mejorar el 23% y de acuerdo con el puntaje total, hombres y 

mujeres tienen un nivel medio en la atención emocional 8. Por otro 

lado, otro estudio también en Ecuador, en el 2022 se halló que, 16% 

del personal de enfermería manifestó que tenían estrés laboral 

frecuentemente en el 16%, 54% dijo que alguna vez y 4% dijo que 

muy frecuentemente 9. De igual manera, en otro estudio en México del 

2022, se encontró estrés medio en el 18,3% del personal de 

enfermería y estrés alto en el 10,4% 10. 

En Perú, se hizo un estudio en 2022 en un Hospital de Lima, donde 

se encontró que, en cuanto a la inteligencia emocional, 16,7% mostró 

un nivel bajo; así también 25% denotó nivel bajo en la percepción 

emocional, 22,2% nivel bajo en la comprensión de las emociones y 

33,3% también nivel bajo en la regulación de las emociones 11. Por 

otro lado, en un estudio en Chiclayo del 2024, sobre el nivel del estrés 

laboral del personal de enfermería en un hospital; se encontró un nivel 
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medio en el 50%, así también se encontró en las dimensiones de 

factores físicos nivel medio en el 51%, 48% en factores psicológicos 

y 87% en factores sociales12. 

En la región Ayacucho, se hizo un estudio en el 2023 y se encontró 

que el personal de enfermería mostró 33% de nivel inadecuado en la 

inteligencia emocional y el 60% mostró un nivel de estrés laboral 

intermedio13. Por otro lado, durante el curso de prácticas universitarias 

en el Centro de Salud San Juan Bautista, se evidenció en algunos 

profesionales de enfermería que no practicaban un autocontrol 

emocional apropiado; manifestando sus emociones mediante 

expresiones y comportamientos que influían en la susceptibilidad de 

los pacientes y de los familiares; estos comportamientos generaba 

algunos conflictos en el personal y con los pacientes, además de la 

carga laboral y el clima de post pandemia, posiblemente afectaron los 

niveles de estrés laboral; por lo que fue uno de los motivos además 

de la falta de estudios actualizados sobre este tema; para indagar si 

la inteligencia emocional de dicho personal guarda relación con ese 

nivel de estrés, ya que la inteligencia emocional es vital para el equipo 

de enfermería, pues les facilita entender y manejar sus propias 

emociones y las de sus pacientes, optimizando la calidad del cuidado 

y la satisfacción en el trabajo, disminuyendo los niveles de estrés 

laboral. 

2.2. Pregunta de investigación general 

¿Cuál es la relación entre la inteligencia emocional y estrés laboral en 

licenciados de enfermería del centro de salud San Juan Bautista, 

Ayacucho 2025?  

2.3. Pregunta de investigación específicas 

P.E.1: ¿Cuál es la relación entre la atención emocional y estrés laboral 

en licenciados de enfermería del centro de salud San Juan Bautista, 

Ayacucho 2025?  
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P.E.2: ¿Cuál es la relación entre la claridad emocional y estrés laboral 

en licenciados de enfermería del centro de salud San Juan Bautista, 

Ayacucho 2025? 

P.E.3: ¿Cuál es la relación entre la reparación emocional y estrés 

laboral en licenciados de enfermería del centro de salud San Juan 

Bautista, Ayacucho 2025? 

2.4. Objetivo general y específicas 

2.4.1. Objetivo general 

Determinar la relación entre la inteligencia emocional y estrés laboral 

en licenciados de enfermería del centro de salud San Juan Bautista, 

Ayacucho 2025 

2.4.2. Objetivos específicos 

O.E.1: Identificar la relación entre la atención emocional y estrés 

laboral en licenciados de enfermería del centro de salud San Juan 

Bautista, Ayacucho 2025 

O.E.2: Identificar la relación entre la claridad emocional y estrés 

laboral en licenciados de enfermería del centro de salud San Juan 

Bautista, Ayacucho 2025 

O.E.3: Identificar la relación entre la reparación emocional y estrés 

laboral en licenciados de enfermería del centro de salud San Juan 

Bautista, Ayacucho 2025 

2.5. Justificación e importancia 

2.5.1. Justificación 

Se da una justificación teórica, porque los resultados de la 

investigación y las bases teóricas, sirvieron para incrementar los 

conocimientos respecto de la inteligencia emocional, así como del 

estrés laboral del personal de enfermería. La inteligencia emocional 

tiene su sustento teórico en David Goleman 14, quien afirma que la 

inteligencia emocional es esencial en la enfermería, dado que 

posibilita a los profesionales sanitarios gestionar sus propias 

emociones y las de sus pacientes, optimizando la calidad del cuidado 

y las relaciones interpersonales. Y el estrés laboral se sustenta en 
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Imogene King15, donde su teoría se centra en la comunicación y el 

intercambio entre el personal de enfermería y el paciente, para lograr 

metas de salud compartidas, lo cual puede contribuir a disminuir el 

estrés en el trabajo al promover una mejor comprensión y 

cooperación. 

Se da una justificación práctica, porque los resultados de las dos 

variables y sus respectivas dimensiones de estudio, pueden ser de 

gran utilidad para las autoridades del hospital, para que puedan 

tomar medidas en beneficio del personal de enfermería que permita 

elevar la inteligencia emocional y por ende disminuir los niveles de 

estrés laboral, contribuyendo tanto al bienestar del personal de 

enfermería como de los pacientes y sus familiares. El fortalecimiento 

de la inteligencia emocional disminuirá las circunstancias de estrés 

y proporcionará habilidades para vencer eficazmente los sucesos 

estresantes; esto posibilitará proporcionar mejores servicios de 

enfermería a los pacientes.   

Se da una justificación metodológica, porque el estudio utilizó 

instrumentos que fueron validados y confiables, el cual podrá servir 

a futuros investigadores para que tomen de modelo dichos 

instrumentos para las variables y dimensiones en sus 

investigaciones, además podrán guiarse con la metodología usada 

en este estudio, el cual fue de tipo básico, cuantitativo, no 

experimental, relacional y transversal. 

2.5.2. Importancia 

La investigación sobre la inteligencia emocional y su relación con el 

estrés laboral en el campo de la enfermería, es importante, ya que 

la inteligencia emocional contribuye a gestionar el estrés, potenciar 

la comunicación y las relaciones interpersonales, lo cual repercute 

de manera positiva en la calidad del cuidado al paciente y en el 

bienestar laboral de las enfermeras; así también, la inteligencia 

emocional contribuye a potenciar la autoconciencia, la 

autorregulación, la empatía y las capacidades sociales, todos los 

elementos cruciales para manejar el estrés de forma más sana 
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además porque la deficiente inteligencia emocional afecta la 

habilidad del enfermero para gestionar el estrés, controlar sus 

emociones y potenciar las relaciones interpersonales, lo cual 

repercute en la calidad del cuidado al paciente y en el bienestar 

integral del profesional. Uno de los objetivos de esta investigación es 

proporcionar datos actualizados sobre la teoría y los hallazgos, 

información que pueda contribuir a la mejora de la inteligencia 

emocional que debiera disminuir significativamente el estrés laboral 

del personal de enfermería. 

2.6. Alcances y limitaciones 

2.6.1. Alcances 

a) Alcance geográfico: El estudio se llevó a cabo en el centro de 

salud San Juan Bautista, que se encuentra ubicado en el distrito 

de San Juan Bautista, provincia de Huamanga, departamento 

Ayacucho. 

b) Alcance temporal: La investigación se realizó entre los meses 

de mayo a octubre del 2025. 

c) Alcance social: El estudio se llevó a cabo con licenciados de 

enfermería que laboran en el centro de salud San Juan Bautista. 

 

2.6.2. Limitaciones 

La principal limitación del estudio, fue al momento de ejecutar los 

instrumentos, ya que hubo varios profesionales de enfermería que 

se mostraron poco colaborativos, argumentando falta de tiempo o 

que estaban muy ocupados, por lo que se les tuvo que explicar la 

importancia del estudio y así, muchos decidieron darse un tiempo 

para llenar los cuestionarios.  
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III. MARCO TEÓRICO 

 

3.1. Antecedentes 

Internacionales 

Regy M, Ramesh N. (2024) en un estudio en la India, cuyo objetivo 

fue determinar la prevalencia y los factores asociados de la 

inteligencia emocional y el estrés ocupacional entre profesionales de 

enfermería. Estudio transversal multicéntrico, con una muestra de 294 

enfermeras, donde los instrumentos fueron la escala de IE y el índice 

de estrés laboral. Los resultados mostraron que 25,5% de enfermeras 

presentaron IE baja y 83,3% IE moderada; en cuanto al estrés 

ocupacional, 83,3% presentó estrés moderado y 16,7% estrés bajo. 

La conclusión fue que el estudio demostró asociación significativa 

entre la gravedad de la IE y el estrés ocupacional ( p = 0,010) 16.  

Castillo GY, et al. (2022), en un estudio en Ecuador, donde el objetivo 

fue analizar la inteligencia emocional y el estrés laboral en los 

profesionales de salud de un hospital. Estudio correlacional, 

cuantitativo, bibliográfico y de campo, transversal y no experimental; 

muestra de 148 profesionales, donde los instrumentos fueron una 

escala y un cuestionario. Los resultados evidenciaron que entre las 

dimensiones de la inteligencia emocional sobresale la claridad 

emocional con una media de 2,79; respecto al nivel de estrés laboral, 

51,4% presentó bajo nivel, 37,2% nivel intermedio, 10,1% nivel 

moderado y 1,4% alto. La conclusión fue que se observó relación 

significativa negativa de intensidad muy baja (-,172), es decir, un 

aumento de IE está relacionado a la disminución de estrés laboral 17. 

Montañez M. (2022) en su tesis, cuyo objetivo fue identificar la relación 

de inteligencia emocional y el estrés laboral del personal de 

enfermería. Estudio observacional, descriptivo y transversal; muestra 

de 155 trabajadores, y se utilizó un cuestionario. Los resultados 

mostraron que, en la dimensión de atención, 53,5% denotó poca 
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atención, 39,4% adecuada atención y 7,1% demasiada atención; en 

la dimensión claridad, 44,5% debe mejorarla, 49,0% tiene adecuada 

claridad y 6,5% excelente claridad; en la dimensión reparación, 25,8% 

debe mejorarla, 58,7% tiene adecuada reparación y 15,5% excelente 

reparación. En cuanto al estrés laboral, 40,0% tiene bajo nivel, 52,3% 

moderado y 7,7% alto. La conclusión fue que, existe relación solo 

entre la dimensión atención de la IE con el estrés laboral18.   

Millán PL, Escandón MB. (2021) en el artículo en Colombia, cuyo 

objetivo fue identificar la relación entre la inteligencia emocional y el 

estrés laboral en el personal de enfermería. Estudio cuantitativo, 

correlacional y transversal; muestra de 29 enfermeras y 2 enfermeros, 

donde se aplicó el TMMS-24 para la inteligencia emocional y el EAE-

S para el estrés laboral. Los resultados fueron que, en la dimensión 

atención, 32% tuvo baja atención, 58% adecuada y 5% demasiada 

atención; en la dimensión claridad, 27% mostró baja claridad, 55% 

buena y 20%; en la dimensión reparación, 23% tuvo baja reparación, 

55% tuvo buena reparación y 22% excelente reparación. En cuanto al 

estrés laboral, 54% presentó nivel bajo, 14% nivel moderado y 43% 

nivel alto. La conclusión fue que, no se halló correlación significativa 

entre la variable IE y el estrés laboral 19. 

Comas M. (2021) en un artículo en España, donde el objetivo fue 

conocer la relación entre niveles de inteligencia emocional y el estrés 

laboral en profesionales de enfermería. Estudio bibliográfico, con una 

muestra de 20 artículos. Los resultados evidenciaron que existe una 

clara relación entre el estrés del personal de enfermería y la 

inteligencia emocional de los mismos, evidenciando que el personal 

que dispone de una inteligencia emocional más elevada, dispone de 

mejores estrategias para afrontar el estrés. Conclusiones: la mayoría 

de estudios recomienda estrategias de mejorar la inteligencia 

emocional 20. 
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Nacionales 

Pariona JP. (2025), en un estudio en Lima, donde el objetivo fue 

establecer la relación entre la inteligencia emocional y el estrés laboral 

en enfermeras. Estudio cuantitativo, básico, no experimental, 

transversal, hipotético deductivo y descriptivo correlacional; muestra 

de 68 enfermeros, los instrumentos fueron el Trait Meta-Mood Scale 

para medir la variable inteligencia emocional y un cuestionario para el 

estrés laboral. Los resultados mostraron que, en la inteligencia 

emocional, 52,9% mostró nivel alto, 45,6% nivel medio y 1,5% nivel 

bajo; en cuanto al estrés laboral, 64,7% mostró estrés alto, 33,8% 

moderado y 1,5% bajo. El Rho = 0,745 y un p=0,000. La conclusión 

indicó que la inteligencia emocional se relaciona significativamente 

con el estrés laboral 21. 

Hurtado VB. (2024), en su tesis en Chiclayo, cuyo objetivo fue 

determinar la influencia de la inteligencia emocional sobre el estrés 

laboral en enfermeras. Estudio de tipo básica, cuantitativo, no 

experimental, transversal y correlacional causal; con una muestra de 

120 enfermeras y se usaron la Escala de Meta estado de ánimo de 

rasgo - TMMS 24 y Escala de Estrés Laboral de la OMS – OIT. Los 

resultados mostraron que, 46,7% de las enfermeras presentó un nivel 

alto de inteligencia emocional, 39,2% nivel regular y 14,2% nivel bajo; 

respecto al nivel de estrés laboral, 53,5% mostró nivel moderado, 

30,0% nivel leve y 16,7% nivel severo. La conclusión fue que, la 

inteligencia emocional influye de manera significativa en el estrés 

laboral en un 70,4% 22. 

De los Ríos MP. (2023), en un estudio en Lima, cuyo objetivo fue 

determinar la relación entre la inteligencia emocional y estrés laboral 

en los profesionales de enfermería de un Hospital. Estudio fue 

cuantitativo, aplicado, no experimental, descriptivo y correlacional; 

muestra de 108 profesionales, a los que se les aplicó dos 

cuestionarios adaptados. Los resultados sobre la percepción 

emocional, fue que 37,96% mostró nivel medio, 32,41% bajo y 29,63% 



24 
 

alto; en cuanto a la claridad emocional, 36,11% mostró nivel medio, 

33,33% alto y 30,56% bajo; en cuanto a la reparación emocional, 

39,81% nivel medio, 30,56% alto y 29,63% bajo. Respecto al estrés 

laboral, la dimensión motor mostró 37,04% nivel medio, 32,41% bajo 

y 30,56% alto; en cuanto a la dimensión neurovegetativo, 38,89% 

nivel medio, 31,48% alto y 29,63% bajo; por último, en la dimensión 

subjetivo-cognitivo, 37,04% nivel medio, 32,41% alto y 30,56% bajo. 

La conclusión fue que, existe relación significativa e inversa entre 

inteligencia emocional y estrés laboral (Rho = -0,815) 23. 

Farfán NdR. (2023), en Chiclayo, cuyo objetivo fue determinar la 

inteligencia emocional y el manejo del estrés de las enfermeras. 

Estudio cuantitativo, fundamental, relacional y no experimental; 

muestra de 50 enfermeras, donde se usó el cuestionario Trait Meta-

Mood Scale (TMMS-24), y el cuestionario Coping Strategies 

Inventory. Los resultados muestran que la inteligencia emocional se 

asoció con el manejo del estrés (rho=0,467; p=0,001); así también, la 

atención emocional (rho=0,349; p=0,013) y la reparación de 

emociones de la inteligencia emocional (rho=0,491; p=0,000) se 

relacionaron con el afrontamiento del estrés y no hubo relación con la 

claridad emocional (p=0,703). La conclusión fue que, existe una 

asociación directa y moderada entre la inteligencia emocional y el 

manejo del estrés 24.  

Gallardo LS. (2022) en Lima, cuyo objetivo fue determinar la relación 

entre la inteligencia emocional y el estrés laboral en el personal de 

enfermería de un Hospital. Estudio aplicado, no experimental y 

cuantitativo; muestra de 110 enfermeros y como instrumento se 

utilizaron dos cuestionarios. Los resultados en cuanto a la inteligencia 

emocional, mostraron que, 50,9% tenía mal desarrollo, 37,3% 

desarrollo promedio y 11,8% mal desarrollo; en cuanto al nivel de 

estrés, 60,9% mostró nivel alto, 26,4% nivel medio y 12,7% nivel bajo. 

Como conclusión, existe una relación inversa alta entre la inteligencia 
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emocional y el estrés laboral (Rho=-0,679 y p=; así como también una 

significancia con una valoración de p=0,000) 25. 

Locales o regionales 

Inca CA. (2024), en su tesis en Ayacucho, cuyo objetivo fue 

determinar si existe o no correlación entre la inteligencia emocional y 

el nivel de estrés en personal de enfermería en un hospital. Estudio 

correlacional, cuantitativo, no experimental y transversal; muestra de 

135 colaboradores, donde se usó el instrumento TMMS-24 para 

evaluar la inteligencia emocional y la escala OIT-OMS para medir el 

estrés laboral. Los resultados en cuanto a la inteligencia emocional, 

mostraron que, 67% de trabajadores mostró nivel adecuado; en 

cuanto al estrés laboral, el 60% mostró un nivel intermedio. La 

conclusión indicó que, no existe relación entre la inteligencia 

emocional y el estrés laboral 13.  

3.2. Bases teóricas 

3.2.1. Variable Inteligencia emocional 

Definición de la inteligencia emocional 

De acuerdo con Salovey y Mayer26, quienes definen la inteligencia 

emocional como la habilidad para analizar las emociones y reflexionar 

sobre ellas para potenciar el razonamiento. Incorpora las capacidades 

para identificar con exactitud las emociones, llegar a ellas, producirlas 

para estimular el pensamiento, entender las emociones, el 

entendimiento emocional, y controlar las emociones de manera 

reflexiva para fomentar el desarrollo emocional e intelectual. 

Por otro lado, Goleman27, indica que la inteligencia emocional es la 

habilidad de identificar, entender y manejar nuestras propias 

emociones, al igual que las de los demás. Involucra cinco aspectos 

fundamentales: autoconocimiento, autocontrol, motivación, empatía y 

competencias sociales. Estas dimensiones son cruciales no solo para 

el bienestar individual, sino también para el triunfo en diferentes 
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aspectos de la vida, incluyendo el entorno de trabajo y las relaciones 

interpersonales. 

Otros autores como Cooper y Sawaf mencionaron que la inteligencia 

emocional es la capacidad de recobrar, comprender y utilizar de 

manera eficiente la fuerza y la claridad de las emociones como origen 

de energía humana, información, vínculo e influencia. Por otro lado, 

Shapiro la define como las características emocionales requeridas 

para alcanzar el éxito, que incluyen: la empatía, la manifestación y 

entendimiento de las emociones, el manejo del ingenio, la autonomía, 

la habilidad para adaptarse, la simpatía, la habilidad para solucionar 

problemas de manera interpersonal, la constancia, la cordialidad, la 

amabilidad y el respeto28. 

Teorías sobre la inteligencia emocional 

Salovey y Mayer29 en su teoría de las habilidades, definen la 

inteligencia emocional se refiere a la capacidad para captar con 

exactitud, apreciar y manifestar emociones; la capacidad para 

identificar y/o crear sentimientos que promuevan el pensamiento; la 

capacidad para entender emociones y el entendimiento emocional; y 

la capacidad para regular emociones fomentando el desarrollo 

emocional e intelectual. La teoría de Salovey y Mayer percibe la 

inteligencia emocional como un tipo de inteligencia pura, 

fundamentada en la interpretación emocional de la información, y no 

únicamente como una característica de personalidad o una destreza 

social. Ellos crearon la Escala Trait Meta-Mood Scale, el cual fue 

adaptado al modelo en castellano, consideró dimensiones como la 

atención emocional, claridad emocional y reparación emocional. 

Por otro lado, Goleman, en su teoría de La Inteligencia Emocional, 

define a esta como la habilidad para identificar las emociones, ya sean 

propias o ajenas, y manejar las reacciones frente a ellas. Se puede 

describir como el conjunto de competencias que facilitan una mayor 

capacidad de adaptación del individuo frente a las variaciones. 
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Además, se relaciona con la autoconfianza y autoseguridad, el 

manejo emocional y la motivación propia para lograr metas. Entender 

las emociones de los demás, gestionar las relaciones y ejercer 

influencia es esencial para lograr transformaciones positivas en el 

ambiente. Una emoción desencadena una reacción y una respuesta. 

Normalmente, frente a ciertas emociones, la reacción suele ser 

automática, o, en otras palabras: una respuesta a un estímulo. Lo que 

indica la inteligencia emocional es que se puede reaccionar en vez de 

responder27. 

Dimensiones de la inteligencia emocional 

D1. Atención emocional 

La atención emocional hace referencia a la habilidad de los individuos 

para reconocer sus propias emociones y las de los demás a través de 

expresiones faciales, tono de voz y lenguaje corporal. Los 

especialistas en la interpretación de la emoción también pueden 

manifestar la emoción de manera correspondiente y transmitir 

requerimientos emocionales. También tiene que ver con el uso de las 

emociones para potenciar las actividades cognitivas y ajustarse a 

diferentes circunstancias. Aquellos que conocen este campo 

entienden que ciertos estados emocionales resultan más favorables 

para los resultados esperados que otros30.  

Por otro lado, Leal afirma que la atención emocional, se refiere a la 

percepción de las emociones, la habilidad para identificar emociones 

y entender sus significados mediante las señales emocionales de la 

expresión facial, los gestos y el tono de voz. Esta competencia facilita 

el entendimiento de emociones tanto propias como ajenas, e implica 

identificar los estados y sensaciones funcionales de cada uno31. 

D2. Claridad emocional 

La claridad emocional es la capacidad de los individuos para entender 

y conocer las emociones, diferenciando entre ellas cómo se 
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desarrollan e incorporando estas en sus pensamientos. Tener claridad 

emocional permite entender las razones y las repercusiones de una 

condición emocional32. 

Otros autores, mencionan que, es la capacidad de reconocer y 

entender los propios estados emocionales, identificando la razón que 

los provoca. Expone una habilidad personal que consiste en la 

combinación de la emoción y la razón, puesto que la persona tiene la 

capacidad de explicar el motivo de un estado emocional. Esta 

habilidad facilita la integración de la emoción con el pensamiento y, 

en consecuencia, tomar decisiones más acertadas. La empatía 

implica ubicarse emocionalmente en el contexto del otro individuo y 

reconocer qué emociones posee, así como el origen de estas y las 

consecuencias que puedan tener en su vida33. 

D3. Reparación emocional 

La Reparación Emocional se refiere a la convicción de que los 

individuos poseen la habilidad de interrumpir y regular estados 

emocionales adversos, además de extender estados emocionales 

positivos. Esta dimensión abarca la habilidad de reaccionar ante las 

emociones y reflexionar sobre ellas para aprovechar o prescindir de 

la información que las acompaña según su beneficio o 

inconveniente32. 

Por otro lado, Paredes et al., mencionan que la reparación emocional 

es la habilidad del individuo para evitar los impactos adversos de dicha 

emoción y emplear los elementos positivos que facilitan entender y 

conocer dicha emoción con el objetivo de comportarse sin sufrir daño. 

La reparación emocional está orientada tanto hacia el individuo como 

hacia los demás, ya que existe una regulación personal y otra 

externa33. 

 

 



29 
 

3.2.2. Variable estrés laboral 

Definición de estrés laboral 

De acuerdo con la OMS 34, el estrés puede describirse como una 

condición de inquietud o tensión mental provocada por una 

circunstancia complicada. Cada individuo posee un nivel de estrés 

específico, dado que es una reacción natural ante amenazas y otros 

estímulos. Es nuestra respuesta ante el estrés lo que determina cómo 

impacta en nuestro bienestar. 

Por otro lado, Carrillo et al.35 describen el estrés laboral como la 

respuesta que una persona puede presentar frente a demandas y 

presiones laborales que no se adecuan a sus habilidades y 

conocimientos, y que ponen en evidencia su habilidad para manejar 

la situación. Así pues, surge del desbalance entre las demandas y 

presiones a las que se enfrenta la persona, por un lado, y sus 

habilidades y saberes, por otro. Resulta estrés debido a elementos 

como la muerte y el dolor de los pacientes, disputa con los médicos, 

preparación insuficiente, ausencia de respaldo social, conflicto con 

otras enfermeras, exceso de trabajo y, finalmente, dudas sobre el 

tratamiento. 

Teorías sobre estrés laboral 

La teoría de la consecución de objetivos de Imogene King busca 

alcanzar metas en el contexto de tres sistemas interactivos: personal, 

interpersonal y social. Las ideas del sistema personal incluyen 

percepción, yo, desarrollo y crecimiento, imagen del cuerpo, espacio 

y tiempo. El sistema interpersonal abarca interacción, comunicación, 

operaciones, funciones y tensión emocional. Los conceptos de 

sistemas sociales incluyen organización, autoridad, poder, posición 

social y toma de decisiones. En este contexto, la teoría simboliza el 

respeto hacia los pacientes y pone especial énfasis en el intercambio 

de información, la definición de metas y el tratamiento enfocado en el 

paciente. Así pues, se anticipa que la implementación de la teoría de 
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la consecución de metas de King en el campo de la enfermería 

robustezca las bases de la enfermería36. 

Por otro lado, Groy y Anderson, crearon la Escala de Estrés de 

Enfermería (Nursing Stress Scale o NSS) el cual se compone de 34 

ítems que examinan diversos elementos del ambiente de trabajo de 

las enfermeras y cómo estos pueden provocar tensión. La escala 

analiza circunstancias vinculadas con la incertidumbre respecto al 

tratamiento, la carga laboral, la muerte de pacientes, disputas con 

médicos y compañeros, escaso respaldo y el dolor de los pacientes, 

entre otros elementos. La NSS se ha empleado extensamente en 

estudios sobre el estrés en el trabajo en enfermería y ha sido traducida 

y modificada en varios idiomas para su aplicación en distintos 

contextos. Por consiguiente, Porcel et al., adaptaron dicha escala a 

un instrumento de 11 ítems que contiene tres dimensiones, las cuales 

son: Carga laboral, ambiente psicológico y ambiente social37. 

Dimensiones del estrés laboral 

D1. Carga de trabajo. 

Es el término que se utiliza para referirse a las obligaciones y tareas 

que se le asignan a un empleado, y puede ser una de las causas 

principales del estrés en el trabajo, que es una reacción negativa tanto 

física como emocional cuando las exigencias laborales exceden la 

capacidad del trabajador de gestionarlas. Las razones frecuentes del 

estrés, aparte de la sobrecarga de trabajo, son las relaciones 

interpersonales deficientes, los plazos ajustados, el ambiente laboral 

hostil y la falta de apoyo. El estrés puede tener varios efectos, como 

cansancio emocional y problemas físicos de salud, así como ansiedad 

y depresión; por lo tanto, es fundamental poner en práctica estrategias 

para controlarlo y conservar un balance entre la vida personal y la 

laboral 36. 

Por otro lado, Jerrim y Sim manifiestan que, uno de los elementos que 

pueden alterar el balance entre la vida profesional y personal de los 



31 
 

trabajadores es la carga laboral y las horas de trabajo a las que se 

enfrentan. Una sobrecarga laboral y extensas horas de trabajo 

pueden provocar estrés en el trabajo, lo que puede impactar en el 

balance entre la vida profesional y personal de los trabajadores. El 

estrés en el trabajo puede perjudicar la salud mental y física de los 

trabajadores, modificar las relaciones interpersonales e incluso 

reducir la eficiencia en el entorno laboral38. 

D2. Ambiente psicológico. 

Esta dimensión se refiere a la subescala de muerte y sufrimiento, una 

preparación deficiente para manejar las necesidades emocionales, 

ausencia de respaldo del personal (falta de apoyo), e incertidumbre 

en el tratamiento; explora y comprende las vivencias frente a las 

diversas circunstancias y padecimientos que surgen en el entorno de 

trabajo37. 

El ambiente psicológico, implica indicadores como la falta de apoyo, 

que hace referencia a la sensación de no obtener el respaldo 

requerido de compañeros de trabajo, supervisores o la entidad, lo que 

puede provocar sensaciones de aislamiento y desamparo; la 

incertidumbre en la intervención, que tiene que ver con la 

incertidumbre o el desafío para tomar decisiones respecto al 

tratamiento de los pacientes que pueden provocar ansiedad y tensión; 

una formación deficiente, es decir, la ausencia de experiencia, 

competencias o medios para gestionar situaciones complejas puede 

incrementar el sentimiento de tensión y la posibilidad de incurrir en 

errores; y la muerte y dolor, ya que para los profesionales de 

enfermería, la constante exposición a la muerte, el sufrimiento y el 

dolor de los pacientes puede resultar emocionalmente agotador39. 

D3. Ambiente social. 

Tiene que ver con situaciones de desacuerdo entre cada integrante 

del equipo de trabajo y que está vinculada a la falta de compañerismo, 

reciprocidad y las relaciones interpersonales. Asimismo, se vincula a 
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la incapacidad de redactar su trabajo de forma correcta y a la falta de 

acceso a la colaboración multidisciplinaria37. 

El ambiente social implica indicadores como las dificultades con los 

doctores, es decir con las dificultades o problemas en la comunicación 

y cooperación con los doctores; también implican conflictos con otros 

integrantes del equipo de enfermería; ya que pueden existir 

dificultades o problemas en la interacción y cooperación con otros 

enfermeros, auxiliares, entre otros39. 

3.3. Marco conceptual 

Ambiente psicológico. Se refiere a los elementos intralaborales, 

extralaborales o externos a la institución, junto con las condiciones 

individuales o rasgos inherentes del personal de enfermería, que, en 

una interacción dinámica a través de percepciones y vivencias, 

impactan en la salud y rendimiento de los trabajadores de 

enfermería40. 

Ambiente social. Se refiere a inconvenientes y problemas que 

surgen entre un personal de enfermería ya sea con sus colegas o con 

otro personal de salud en su ambiente de trabajo41. 

Atención emocional. La atención emocional está vinculada con la 

autoestima, la confianza en sí mismo y la calidad de las relaciones 

personales con compañeros y superiores42. 

Claridad emocional. Es la capacidad de reconocer y entender los 

propios estados emocionales, identificando la razón que los provoca. 

Expone una habilidad personal que consiste en la combinación de la 

emoción y la razón33. 

Carga laboral. Se refiere a todas las tareas laborales primordiales 

que consumen la mayor parte del tiempo durante el horario de trabajo 

de un empleado43. 

Estrés. El estrés se define como una sensación de tensión tanto física 

como emocional. Puede surgir de cualquier circunstancia o 

pensamiento que lo cause frustración, ira o nerviosismo44. 
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Estrés laboral. Tipo de estrés en el que la presión creciente en el 

ambiente de trabajo puede causar la sobrecarga física y/o mental del 

empleado, originando varias repercusiones que no solo impactan su 

salud, sino también su entorno más cercano, dado que crea un 

desbalance entre lo laboral y lo personal45. 

Inteligencia. Habilidad para ajustar el comportamiento a la obtención 

de un objetivo específico que incluye las habilidades para aprovechar 

la experiencia, solucionar problemas y razonar de forma eficaz46. 

Inteligencia emocional. Se refiere a la habilidad para identificar las 

emociones propias y ajenas, así como la capacidad para gestionarlas. 

Se estructura en cinco habilidades: entender nuestras propias 

emociones y emociones, gestionarlas, identificarlas, generar nuestras 

propias motivaciones y gestionar las relaciones interpersonales47. 

Reparación emocional. Es la habilidad para controlar y curar 

nuestras emociones nos facilita ajustarnos a las exigencias del 

ambiente, gestionar el estrés y preservar relaciones sanas con los 

demás48. 
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IV. METODOLOGÍA 

4.1. Tipo y nivel de investigación 

Tipo 

El tipo de estudio fue básico, que como menciona Hernández et al.49, 

este tipo de investigación se enfoca en las teorías; intenta expandir el 

saber teórico existente, ya que no busca solucionar problemas 

específicos a corto plazo, sino entender fenómenos. Fomenta el 

progreso científico, dado que constituye el fundamento para 

investigaciones aplicadas futuras y resulta fundamental para la 

ciencia, a pesar de que sus ventajas prácticas puedan apreciarse a 

largo plazo. 

El enfoque del estudio fue cuantitativo, que como consideran Vizcaíno 

et al.50, es un procedimiento que emplea la recopilación y estudio de 

datos medibles, usualmente numéricos; se fundamenta en la 

aplicación del método científico, con el objetivo de determinar vínculos 

causales o correlacionados entre variables. Intenta alcanzar la 

objetividad, la reproducibilidad y la generalización de los hallazgos. 

Emplea instrumentos estadísticos para verificar hipótesis propuestas 

anteriormente. 

Nivel 

El nivel fue correlacional, que como indica Ramos51, en este ámbito 

de estudio, se presentó la necesidad de formular una hipótesis que 

sugiera una correlación entre dos o más variables. En el ámbito 

cuantitativo, se aplicaron métodos estadísticos inferenciales que 

intentaron extender los hallazgos del estudio para favorecer a toda la 

población. 

4.2. Diseño de la investigación 

El diseño fue no experimental, que como recalca Arias52, en este 

diseño, las variables de estudio no son sometidas a estímulos o 

condiciones experimentales, los participantes son evaluados en su 

entorno natural sin modificar ninguna circunstancia; de igual forma, no 

se manipulan las variables en estudio.  
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Por otro lado, el corte fue trasversal, ya que la investigación recolectó 

información en un único instante del tiempo, con el objetivo de 

caracterizar variables y examinar su impacto e interconexión en una 

población en un instante específico49.  

 

 

 

 

 

 

 

Donde: 

M = Personal de enfermería  

Ox = Inteligencia emocional 

Oy = Estrés laboral 

r = Relación 

4.3. Hipótesis general y específicas  

4.3.1. Hipótesis general 

Hi: Existe relación significativa entre la inteligencia emocional y el 

estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 2025. 

4.3.2. Hipótesis específicas 

H.E.1: Existe relación significativa entre la atención emocional y el 

estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 2025. 

H.E.2: Existe relación significativa entre la claridad emocional y el 

estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 2025. 

H.E.3: Existe relación significativa entre la reparación emocional y el 

estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 2025. 
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4.4. Identificación de las variables 

4.4.1. Variable independiente: Inteligencia emocional 

Es la habilidad para analizar las emociones y reflexionar sobre ellas 

para potenciar el razonamiento. Incorpora las capacidades para 

identificar con exactitud las emociones, llegar a ellas, producirlas para 

estimular el pensamiento, entender las emociones, el entendimiento 

emocional, y controlar las emociones de manera reflexiva para 

fomentar el desarrollo emocional e intelectual26. 

Dimensiones: 

D1. Atención emocional. 

D2. Claridad emocional. 

D3. Reparación emocional. 

4.4.2. Variable dependiente: Estrés laboral 

Respuesta que una persona puede presentar frente a demandas y 

presiones laborales que no se adecuan a sus habilidades y 

conocimientos, y que ponen en evidencia su habilidad para manejar 

la situación. Así pues, surge del desbalance entre las demandas y 

presiones a las que se enfrenta la persona, por un lado, y sus 

habilidades y saberes, por otro35. 

Dimensiones: 

D1. Carga de trabajo. 

D2. Ambiente psicológico. 

D3. Ambiente social. 
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4.5. Matriz de operacionalización de variables 

VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ÍTEMS ESCALA DE VALORES 
NIVEL Y 

RANGOS 

TIPO DE 

VARIABLE 

ESTADÍSTICA 

Inteligencia 

emocional 

D.1: 

Atención 
emocional 

 

- Habilidad para atender 

las emociones 

- Reconocimiento de las 

emociones 

- Identificación de los 

sentimientos  

1 - 8 

Nada de acuerdo = 1 

Algo de acuerdo = 2 

Bastante de acuerdo = 3 

Muy de acuerdo = 4 

Totalmente de acuerdo = 

5 

 

Alto 

(89 – 120) 

 

 

Medio 

(57 – 88) 

 

 

Bajo 

(24 – 56) 

 

 

 

Cuantitativa 

D.2: 

Claridad 
emocional 

- Discriminación de las 

emociones 

- Percepción de las 

emociones 

9 - 16 

D.3: 

Reparación 
emocional 

- Manejo de emociones 

- Reparación de los 

estados de ánimo 

- Identificación con la 

dirección de las 

emociones 

17 - 24 
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VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ÍTEMS 
ESCALA DE 

VALORES 

NIVEL Y 

RANGOS 

TIPO DE 

VARIABLE 

ESTADÍSTICA 

Estrés 

laboral 

D.1: 

Carga de 
trabajo 

- Poco tiempo para apoyo 

emocional 

- Poco tiempo para realizar 

tareas propias 

- Poco personal para cubrir 

turno 

8, 10, 

11 

Nunca = 0 

A veces = 1 

Frecuentemente = 2 

Muy frecuentemente = 

3 

Alto 

(23 – 33) 

 

 

Moderado 

(12 – 22) 

 

 

Bajo 

(0 – 11) 

 

Cuantitativa 

D.2: 

Aspecto 
psicológico 

- Desacuerdo con tratamiento  

- Dificultad de trabajar 

c/colega del turno  

- Médico prescribe tratamiento 

que parece inapropiado  

- Dificultad de trabajar con 

colega(s) de otros turnos 

3, 5, 7, 

9 

D.3: 

Aspecto social 

- Poco preparado para apoyo 

emocional a familiar  

- Poco preparado para apoyo 

emocional a paciente  

- Sin ocasión para hablar 

sobre problemas de la sala  

- Sin ocasión para compartir 

experiencias/sentimientos 

- Identificación con la 

dirección de las emociones 

1, 2, 4, 

6, 7 
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4.6. Población - Muestra 

Población 

La población de estudio estuvo conformada por 112 profesionales de 

enfermería que laboran en el centro de salud San Juan Bautista, 

Ayacucho. Como indican Cruz et al.53, la población abarca a todos los 

integrantes de un colectivo; es habitual y demanda una considerable 

inversión de tiempo evaluar a toda la población de interés, dado que es 

necesario identificar a la población y a sus integrantes para formar una 

muestra y generalizar los resultados a toda la población. El objetivo 

principal de la investigación cuantitativa es formar una muestra 

representativa con el fin de realizar generalizaciones exactas sobre la 

comunidad. 

Muestra 

La muestra se obtuvo a través de la fórmula en poblaciones finitas, del 

modo siguiente:  

𝑛 =
𝑁 ∗ 𝑍2 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞

𝑒2 ∗ (𝑁 − 1) + 𝑍2 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞
 

Donde: 

N = 112 Tamaño de la población 

Z = 1,96   Parámetro estadístico que depende del Nivel de  confianza 

(95%) 

e = 0,05   Error de estimación máximo aceptado (5%) 

p = 0,5   Probabilidad de que ocurra (50%) 

q = (1- p)  Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado (50%) 

𝑛 =
112 ∗ 1,962 ∗ 0,5 ∗ 0,5

0,052 ∗ (112 − 1) + 1,962 ∗ 0,5 ∗ 0,5
 

 
n = 87 

 

Por tanto, la muestra seleccionada fue de 87 profesionales de 

enfermería que laboran en el centro de salud San Juan Bautista, 

Ayacucho. 
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Muestreo 

El muestreo fue el probabilístico aleatorio simple o al azar simple, que 

como menciona Arias52, se trata de seleccionar los individuos o casos 

de manera aleatoria, un método exacto para lograrlo es introducir 

todos los casos de la población en Excel, después seleccionar rangos 

de probabilidad para que Excel sea responsable de seleccionar la 

cantidad determinada con la fórmula para la muestra. 

4.7.  Técnicas e instrumentos de recolección de información 

Técnicas 

La técnica usada fue la encuesta, que como menciona Arias52, es un 

método que se realiza a través de un instrumento conocido como 

cuestionario, está orientado exclusivamente a individuos y ofrece 

datos acerca de sus puntos de vista, conductas o percepciones. La 

encuesta puede generar resultados tanto cuantitativos como 

cualitativos, enfocándose en cuestiones previamente establecidas 

con un orden lógico y un sistema de respuestas graduado. 

Principalmente se recolectan datos numéricos. 

Instrumentos 

El instrumento usado en la investigación, fue el cuestionario, que es 

el instrumento esencial de las técnicas de interrogación, donde 

existen factores que se deben tener en cuenta al diseñar las 

preguntas, tales como su tipo, la forma en que se redactan y la 

ubicación en el cuestionario54. 

Cuestionario para evaluar la inteligencia emocional 

Este cuestionario fue adaptado de la escala TMMS-24, el cual es una 

adaptación del Trait Meta-Mood Scale (TMMS) del grupo de 

investigación de Salovey y Mayer; el cual consta de 24 ítems, dividido 

en tres dimensiones como son la atención o percepción emocional, 

claridad emocional o claridad de sentimientos y la reparación 

emocional. El cuestionario tiene 5 opciones de respuestas, como son: 

Nada de acuerdo, algo de acuerdo, bastante de acuerdo, muy de 

acuerdo y totalmente de acuerdo. La variable inteligencia emocional 

fue calificada en tres niveles; alto, medio y bajo.  
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Ficha técnica del primer instrumento 

Nombre original del 

instrumento 

Escala Rasgo de Metaconocimientos 

sobre Estados Emocionales (TMMS-24) 

Nombre del 

instrumento adaptado 

Cuestionario para evaluar la inteligencia 

emocional 

Autor Peter Salovey y John D. Mayer  (1995). 

La versión en español (TMMS-24) fue 

adaptada posteriormente por Fernández-

Berrocal, Extremera y Ramos en 2004.  

Objetivo: Mide la inteligencia emocional percibida  

Procedencia Canadá 

Administración Individual 

Duración 5 a 10 minutos. 

Muestra 87 profesionales de enfermería 

Dimensiones - D1. Atención emocional. 

- D2. Claridad emocional. 

- D3. Reparación emocional. 

Escala valorativa - Nada de acuerdo = 1 

- Algo de acuerdo = 2 

- Bastante de acuerdo = 3 

- Muy de acuerdo = 4 

- Totalmente de acuerdo = 5 

 

El instrumento fue validado por un juicio de tres expertos profesionales 

de enfermería con grados de doctorado y maestría, quienes dieron su 

veredicto favorable sobre el instrumento. Y para la confiabilidad se 

realizó una prueba piloto con 20 profesionales de enfermería, donde la 

prueba Alpha de Cronbach resultó 0,785, lo cual demuestra su 

confiabilidad. 

Cuestionario para evaluar el estrés emocional 

El segundo cuestionario para evaluar el estrés laboral, fue adaptado de 

la Escala de Estrés de Enfermería NNS-11, diseñado por Porcel et al.37 

el cual, a su vez, es una adaptación del NNS original de Gray y 
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Anderson55. Este instrumento NSS-11 se enfoca en 11 situaciones 

específicas que pueden causar estrés en el personal de enfermería, 

dividido en tres dimensiones como son la carga de trabajo (3 ítems), 

aspectos psicológicos (4 ítems) y aspectos sociales (4 ítems). El 

cuestionario tiene 4 opciones de respuestas que son: Nunca, a veces, 

frecuentemente y muy frecuentemente. La variable estrés laboral fue 

calificada en tres niveles: alto, moderado y bajo. 

Ficha técnica del segundo instrumento 

 

Nombre original del 

instrumento 

Escala de Estrés de Enfermería NNS-11 

Nombre del 

instrumento adaptado 

Cuestionario para evaluar el estrés laboral 

Autor Porcel et al. (2020) 

Objetivo: Evalúa el estrés laboral 

Procedencia España 

Administración Individual 

Duración 3 a 5 minutos. 

Muestra 87 profesionales de enfermería 

Dimensiones - D1. Carga de trabajo. 

- D2. Ambiente psicológico. 

- D3. Ambiente social. 

Escala valorativa - Nunca = 0 

- A veces = 1 

- Frecuentemente = 2 

- Muy frecuentemente = 3 

 

El instrumento fue validado por un juicio de tres expertos profesionales 

de enfermería con grados de doctorado y maestría, quienes dieron su 

veredicto favorable sobre el instrumento. Y para la confiabilidad se 

realizó una prueba piloto con 20 profesionales de enfermería, donde la 

prueba Alpha de Cronbach resultó 0,798, lo cual demuestra su 

confiabilidad. 



43 
 

4.8. Técnicas de análisis y procesamiento de datos 

Técnicas de análisis 

La técnica de análisis de datos, tienen como objetivo detallar los datos 

obtenidos en una muestra a través de valores distintivos y exhibirlos en 

forma de diagrama o tabla. Esta exposición de los datos hace 

referencia a las variables personales y a sus particularidades. Por un 

lado, se busca sintetizar los datos recolectados y procesados en tablas, 

medidas, gráficos, etc. de relevancia y, por otro, evaluar hasta qué 

punto los resultados derivados de una muestra pueden ser trasladados 

a la población real de interés. La estadística descriptiva generalmente 

se encuentra al inicio del análisis de datos y frecuentemente se fusiona 

con otras técnicas. Se examinan los datos históricos para derivar 

conclusiones. Previo a verificar las hipótesis reales, es necesario 

verificar si la variable de la muestra se distribuye de manera normal56. 

Procesamiento de datos 

Primero se pidió el permiso respectivo al director del Centro de Salud, 

para poder ejecutar el instrumento, luego se encuestó a la totalidad de 

la muestra requerida, haciéndoles firmar previamente el 

consentimiento informado a cada uno de ellos. Una vez concluida la 

ejecución de los instrumentos, los datos fueron trasladados y 

codificados utilizando el programa Excel de acuerdo a las variables y 

dimensiones. Una vez codificados, dichos datos fueron pasados al 

programa SPSS v.26, para poder obtener los resultados tanto 

descriptivos como inferenciales. 

Estadística descriptiva. Los datos fueron trasladados al programa 

SPSS v 26, donde se obtuvieron frecuencias y porcentajes de cada una 

de las variables, dimensiones y tablas cruzadas. Dichos resultados 

fueron expuestos mediante el uso de tablas y figuras para una fácil 

comprensión de los datos. 

Estadística inferencial. Una vez obtenidos los resultados de los datos 

descriptivos, se procedió a realizar una prueba de normalidad a través 

de la prueba de Kolmogorv – Smirnov ya que la muestra fue mayor a 

50. Dicha prueba demostró que los datos son no paramétricos, es decir 

que no seguían una distribución normal, por lo que se seleccionó la 
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prueba de correlación no paramétrica de Rho de Spearman, que 

permitió realizar la comprobación de cada una de las hipótesis del 

estudio.  
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V. RESULTADOS 

5.1. Presentación de resultados 

 

Tabla 1 

Datos demográficos de los licenciados de enfermería del centro de salud 

San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

 

  N % 

Edad (en años) 

18 a 24  9 10,3% 

25 a 34  27 31,0% 

35 a 44  26 29,9% 

45 a 54  18 20,7% 

55 a más  7 8,1% 

Sexo 
Femenino 48 55,2% 

Masculino 39 44,8% 

Estado Civil 

Soltero(a) 39 44,8% 

Casado(a) 18 20,7% 

Conviviente 21 24,1% 

Separado(a) 5 5,8% 

Viudo(a) 4 4,6% 

Tipo de contrato Contrata 65 74,7% 

Nombramiento 22 25,3% 

 TOTAL 87 100,0% 

Nota: Data de resultados 
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Figura 1. Datos demográficos de los licenciados de enfermería del centro 

de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 
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Tabla 2 

Inteligencia emocional de los licenciados de enfermería del centro de salud 

San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

 

Nivel Frecuencia Porcentaje 

 Alto 14 16,1% 

Medio 58 66,7% 

Bajo 15 17,2% 

Total 87 100,0% 

Nota: Data de resultados 

 

 

 
Figura 2. Inteligencia emocional de los licenciados de enfermería del 

centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 
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Tabla 3 

Inteligencia emocional de acuerdo a sus dimensiones de los licenciados de 

enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

 

 Dimensiones de la inteligencia emocional 

Nivel 

Atención 

emocional 

Claridad 

emocional 

Reparación 

emocional 

 N % N % N % 

Alto 16 18,4% 18 20,7% 16 18,4% 

Medio 49 56,3% 54 62,1% 56 64,4% 

Bajo 22 25,3% 15 17,2% 15 17,2% 

Total 87 100,0% 87 100,0% 87 100,0% 

Nota: Data de resultados 

 

 

 

 

Figura 3. Inteligencia emocional de acuerdo a sus dimensiones de los 

licenciados de enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 

2025 
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Tabla 4 

Estrés laboral de los licenciados de enfermería del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 2025 

 

  Nivel de estrés Frecuencia Porcentaje 

 Alto 3 3,5% 

Moderado 55 63,2% 

Bajo 29 33,3% 

Total 87 100,0% 

Nota: Data de resultados 

 

 

 
Figura 4. Estrés laboral de los licenciados de enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 
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Tabla 5 

Estrés laboral de acuerdo a sus dimensiones de los licenciados de 

enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

 

 Dimensiones del estrés laboral 

Nivel de estrés 

Carga de 

trabajo 

Ambiente 

psicológico 
Ambiente social 

 N % N % N % 

Alto 5 5,75% 7 8,05% 1 1,15% 

Moderado 48 55,17% 31 35,63% 43 49,43% 

Bajo 34 39,08% 49 56,32% 43 49,43% 

Total 87 100,0% 87 100,0% 87 100,0% 

Nota: Data de resultados 

 

 

 

Figura 5. Estrés laboral de acuerdo a sus dimensiones de los licenciados 

de enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 
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Tabla 6 

Inteligencia emocional y estrés laboral de los licenciados de enfermería del 

centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

  Estrés laboral   

  Alto Moderado Bajo Total 

  N % N % N % N % 

In
te

lig
e

n
c
ia

 

e
m

o
c
io

n
a

l 

Alto 
2 2,3% 0 0,0% 14 16,1% 14 16,1% 

Medio 
1 1,1% 43 49,4% 14 16,1% 58 66,7% 

Bajo 
0 0,0% 12 13,8% 1 1,1% 15 17,2% 

Total 3 3,4% 55 63,2% 29 33,3% 87 100,0% 

Nota: Data de resultados 

 

 

 
 

Figura 6. Inteligencia emocional y estrés laboral de los licenciados de 

enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 
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Tabla 7 

Atención emocional y estrés laboral de los licenciados de enfermería del 

centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

  Estrés laboral   

  Alto Moderado Bajo Total 

  N % N % N % N % 

A
te

n
c
ió

n
 

e
m

o
c
io

n
a

l 

Alto 
1 1,1% 4 4,6% 11 12,6% 16 18,4% 

Medio 
0 0,0% 32 36,8% 17 19,5% 49 56,3% 

Bajo 
2 2,3% 19 21,8% 1 1,1% 22 25,3% 

Total 3 3,4% 55 63,2% 29 33,3% 87 100,0% 

Nota: Data de resultados 

 

 

 
Figura 7. Atención emocional y estrés laboral de los licenciados de 

enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 
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Tabla 8 

Claridad emocional y estrés laboral de los licenciados de enfermería del 

centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

  Estrés laboral   

  Alto Moderado Bajo Total 

  N % N % N % N % 

C
la

ri
d

a
d

 

e
m

o
c
io

n
a

l 

Alto 
0 0,0% 4 4,6% 14 16,1% 18 20,7% 

Medio 
2 2,3% 38 43,7% 14 16,1% 54 62,1% 

Bajo 
1 1,1% 13 14,9% 1 1,1% 15 17,2% 

Total 3 3,4% 55 63,2% 29 33,3% 87 100,0% 

Nota: Data de resultados 

 

 

 

 

 
Figura 8. Claridad emocional y estrés laboral de los licenciados de 

enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 
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Tabla 9 

Reparación emocional y estrés laboral de los licenciados de enfermería del 

centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

  Estrés laboral   

  Alto Moderado Bajo Total 

  N % N % N % N % 

R
e
p

a
ra

c
ió

n
 

e
m

o
c
io

n
a

l 

Alto 
0 0,0% 2 2,3% 14 16,1% 16 18,4% 

Medio 
3 3,4% 40 46,0% 13 14,9% 56 64,4% 

Bajo 
0 0,0% 13 14,9% 2 2,3% 15 17,2% 

Total 3 3,4% 55 63,2% 29 33,3% 87 100,0% 

Nota: Data de resultados 

 

 

 

 

 
Figura 9. Reparación emocional y estrés laboral de los licenciados de 

enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 
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5.2. Interpretación de los resultados 

En la tabla 1, se muestran los datos demográficos de los profesionales 

de enfermería que laboran en el Centro de Salud San Juan Bautista, 

Ayacucho - 2025, donde se pudo observar que, respecto de la edad, 

los adultos de 25 a 34 años fueron el 31,0% (27), los de 35 a 44 años 

el 29,9% (26), de 45 a 54 años fueron el 20,7% (18), los de 18 a 24 

años el 10,3% (9) y los de 55 a más años significaron el 8,1% (7). 

Respecto al sexo, el 55,2% (48) fueron del sexo femenino y el 44,8% 

(39) masculino. En cuanto al estado civil,  44,8%  (39) manifestó ser 

soltero(a), 24,1% (21) ser conviviente, 20,7% (18) estar casado(a), 

5,8% (5) estar separado(a) y 4,6% (4) ser viudo(a). 

En la Tabla 2 y Figura 1, se muestran los datos de la variable 

inteligencia emocional del personal de enfermería del centro de salud 

San Juan Bautista, donde se observó que, el 66,7% (58) denotó nivel 

medio, 17,2% (15) nivel bajo, y 16,1% (14) nivel alto. 

En la Tabla 3 y Figura 2, se muestran los datos de la dimensión 

atención emocional del personal de enfermería del centro de salud 

San Juan Bautista, donde se observó que, el 56,3% (49) denotó nivel 

medio, 25,3% (22) nivel bajo, y 18,4% (16) nivel alto. 

En la Tabla 4 y Figura 3, se muestran los datos de la dimensión 

claridad emocional del personal de enfermería del centro de salud San 

Juan Bautista, donde se observó que, el 62,1% (54) denotó nivel 

medio, 20,7% (18) nivel alto, y 17,2% (15) nivel bajo. 

En la Tabla 5 y Figura 4, se muestran los datos de la dimensión 

reparación emocional del personal de enfermería del centro de salud 

San Juan Bautista, donde se observó que, el 64,4% (56) denotó nivel 

medio, 18,4% (16) nivel alto, y 17,2% (15) nivel bajo. 

En la Tabla 6 y Figura 5, se muestran los datos de la variable estrés 

laboral del personal de enfermería del centro de salud San Juan 

Bautista, donde se observó que, el 63,2% (55) denotó nivel moderado, 

33,3% (29) nivel bajo, y 3,5% (3) nivel alto. 
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En la Tabla 7 y Figura 6, se muestran los datos de la dimensión carga 

de trabajo del personal de enfermería del centro de salud San Juan 

Bautista, donde se observó que, el 55,2% (48) denotó nivel moderado, 

39,1% (34) nivel bajo, y 5,7% (5) nivel alto. 

En la Tabla 8 y Figura 7, se muestran los datos de la dimensión 

ambiente psicológico del personal de enfermería del centro de salud 

San Juan Bautista, donde se observó que, el 56,3% (49) denotó nivel 

bajo, 35,6% (31) nivel moderado, y 8,1% (7) nivel alto. 

En la tabla 9 y figura 8, se muestran los datos de la dimensión 

ambiente social del personal de enfermería del centro de salud San 

Juan Bautista, donde se observó que, el 49,4% (43) denotó nivel bajo, 

49,4% (43) nivel moderado, y 1,2% (1) nivel alto. 

En la Tabla 10 y Figura 9, se muestran la tabla cruzada entre la 

inteligencia emocional y el estrés laboral de los licenciados de 

enfermería del centro de salud San Juan Bautista, donde, se observó 

que del 66,7% (58), que mostraron inteligencia emocional moderado; 

49,4% (43) denotó un nivel moderado de estrés laboral, 16,1% (14) 

mostró nivel bajo de estrés laboral y 1,1% (1) mostró nivel alto de 

estrés laboral; del 17,2% (15) que denotaron inteligencia emocional 

bajo; 13,8% (12) denotó un nivel moderado de estrés laboral y 1,1% 

(1) mostró nivel bajo de estrés laboral; por último, en cuanto al 16,1% 

(14) que mostraron nivel alto de inteligencia emocional; 16,1% (14) 

denotó un nivel bajo de estrés laboral y 2,3% (2) mostró nivel alto de 

estrés laboral. 
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VI. ANÁLISIS DE LOS RESULTADOS 

6.1. Análisis inferencial 

Para poder determinar si los datos son no paramétricos o paramétricos, 

se realizó la prueba de normalidad, con lo cual se pudo elegir de 

manera correcta la prueba de correlación entre la inteligencia 

emocional y el estrés laboral del personal de enfermería que labora en 

el centro de salud San Juan Bautista 

Prueba de normalidad 

H0: Existe una distribución normal (p > 0,05) 

Ha: No existe una distribución normal (p < 0,05) 

 

Tabla 10 

Prueba de normalidad 

 

 

Kolmogórov-Smirnov Shapiro-Wilk 

Estadístico gl Sig. Estadístico gl Sig. 

Inteligencia emocional ,148 87 ,000 ,940 87 ,001 

Atención emocional ,104 87 ,021 ,974 87 ,073 

Claridad emocional ,163 87 ,000 ,948 87 ,001 

Reparación emocional ,123 87 ,002 ,963 87 ,013 

Estrés laboral ,084 87 ,177 ,985 87 ,417 

Carga de trabajo ,145 87 ,000 ,964 87 ,016 

Ambiente psicológico  ,160 87 ,000 ,956 87 ,005 

Ambiente socia ,174 87 ,000 ,949 87 ,002 

a. Corrección de significación de Lilliefors 

 

 

 

Se eligió la prueba de Kolmogorov-Smirnov debido a que la muestra fue 

mayor a 50. En dicha prueba se puede observar que la mayoría de los 

valores de significancia son menores a 0,05 y solo un dato es mayor a 0,05; 

por lo que se está ante datos no paramétricos, por lo tanto, se eligió como 

prueba de correlación a la prueba Rho de Spearman.  
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Prueba de hipótesis general 

Hipótesis nula. Ho: No existe relación significativa entre la inteligencia 

emocional y el estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

Hipótesis alterna. Ha: Existe relación significativa entre la inteligencia 

emocional y el estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

 

Regla de decisión: 

P > 0,05 = rechaza Ha se acepta la hipótesis nula 

P < 0,05 = rechaza Ho se acepta la hipótesis alterna 

 

Tabla 11 

Relación entre el entre la inteligencia emocional y el estrés laboral de los 

licenciados de enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 

2025 

 

Prueba Rho de Spearman 

 Inteligencia emocional Estrés laboral 

  Coeficiente de correlación 1,000 -,459** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 87 87 

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

 

 

De acuerdo a la prueba Rho de Spearman, se observa que el valor de 

significancia es 0,000 (< 0,05); por lo tanto, existe relación significativa entre 

la inteligencia emocional y el estrés laboral del personal de enfermería que 

labora en el centro de salud San Juan Bautista, y en razón que el coeficiente 

de correlación es -0,459; esta correlación es negativa moderada, es decir 

a medida que se incrementa la inteligencia emocional del personal de 

enfermería, disminuye el estrés laboral.  
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Prueba de hipótesis específica 1 

Hipótesis nula. Ho: No existe relación significativa entre la atención 

emocional y el estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

Hipótesis alterna. Ha: Existe relación significativa entre la atención 

emocional y el estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

Regla de decisión: 

P > 0,05 = rechaza Ha se acepta la hipótesis nula 

P < 0,05 = rechaza Ho se acepta la hipótesis alterna 

 

Tabla 12 

Relación entre la atención emocional y el estrés laboral, en licenciados de 

enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

 

Prueba Rho de Spearman 

 Atención emocional 

Estrés 

laboral 

  Coeficiente de correlación 1,000 -,374** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 87 87 

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

 

De acuerdo a la prueba Rho de Spearman, se observa que el valor de 

significancia es 0,000 (< 0,05); por lo tanto, existe relación significativa entre 

la atención emocional y el estrés laboral del personal de enfermería que 

labora en el centro de salud San Juan Bautista, y en razón que el coeficiente 

de correlación es -0,374; esta correlación es negativa baja, es decir a 

medida que se incrementa la atención emocional del personal de 

enfermería, disminuye el estrés laboral.  
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Prueba de hipótesis específica 2 

Hipótesis nula. Ho: No existe relación significativa entre la claridad 

emocional y el estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

Hipótesis alterna. Ha: Existe relación significativa entre la claridad 

emocional y el estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

Regla de decisión: 

P > 0,05 = rechaza Ha se acepta la hipótesis nula 

P < 0,05 = rechaza Ho se acepta la hipótesis alterna 

 

Tabla 13 

Relación entre la claridad emocional y el estrés laboral, en licenciados de 

enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

 

Prueba Rho de Spearman 

 Claridad emocional Estrés laboral 

  Coeficiente de correlación 1,000 -,385** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 87 87 

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

 

De acuerdo a la prueba Rho de Spearman, se observa que el valor de 

significancia es 0,000 (< 0,05); por lo tanto, existe relación significativa entre 

la claridad emocional y el estrés laboral del personal de enfermería que 

labora en el centro de salud San Juan Bautista, y en razón que el coeficiente 

de correlación es -0,385; esta correlación es negativa baja, es decir a 

medida que se incrementa la claridad emocional del personal de 

enfermería, disminuye el estrés laboral. 
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Prueba de hipótesis específica 3 

Hipótesis nula. Ho: No existe relación significativa entre la reparación 

emocional y el estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

Hipótesis alterna. Ha: Existe relación significativa entre la reparación 

emocional y el estrés laboral, en licenciados de enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

Regla de decisión: 

P > 0,05 = rechaza Ha se acepta la hipótesis nula 

P < 0,05 = rechaza Ho se acepta la hipótesis alterna 

 

Tabla 14 

Relación entre la reparación emocional y el estrés laboral, en licenciados 

de enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025 

 

Prueba Rho de Spearman 

 Reparación emocional Estrés laboral 

  Coeficiente de correlación 1,000 -,412** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 87 87 

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

 

De acuerdo a la prueba Rho de Spearman, se observa que el valor de 

significancia es 0,000 (< 0,05); por lo tanto, existe relación significativa entre 

la reparación emocional y el estrés laboral del personal de enfermería que 

labora en el centro de salud San Juan Bautista, y en razón que el coeficiente 

de correlación es -0,412; esta correlación es negativa moderada, es decir 

a medida que se incrementa la reparación emocional del personal de 

enfermería, disminuye el estrés laboral.  
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VII. DISCUSIÓN DE RESULTADOS 

7.1. Comparación de resultados 

El objetivo general de este estudio fue determinar la relación entre la 

inteligencia emocional y el estrés laboral, en licenciados de 

enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025; 

donde como resultado se encontró que existe relación negativa 

moderada entre la inteligencia emocional y el estrés laboral del 

personal de enfermería que labora en el centro de salud San Juan 

Bautista, ello debido al Rho de -0,459 y la significancia de 0,000. Estos 

resultados son congruentes con el estudio realizado por Castillo17 en 

Ecuador, quien encontró una relación significativa y negativa entre la 

inteligencia emocional y el estrés laboral, ello debido al Rho de -0,172 

y la significancia de 0,037. Del mismo modo, es similar al estudio 

realizado por De los Ríos23 en Lima, donde encontró también una 

relación significativa e inversa entre la inteligencia emocional y el 

estrés laboral, ello debido a un Rho de -0,815 y una significancia de 

0,032. Sin embargo, difiere del estudio de Millán19 realizado en 

Colombia, donde no se halló correlación significativa entre la variable 

inteligencia emocional y el estrés laboral, ello debido al p de 0,282.  

La triangulación de información se da en Goleman27, quien define a 

esta como la habilidad para identificar las emociones, ya sean propias 

o ajenas, y manejar las reacciones frente a ellas. Se puede describir 

como el conjunto de competencias que facilitan una mayor capacidad 

de adaptación del individuo frente a las variaciones. Además, se 

relaciona con la autoconfianza y autoseguridad, el manejo emocional 

y la motivación propia para lograr metas. Entender las emociones de 

los demás, gestionar las relaciones y ejercer influencia es esencial 

para lograr transformaciones positivas en el ambiente. Una emoción 

desencadena una reacción y una respuesta. Normalmente, frente a 

ciertas emociones, la reacción suele ser automática, o, en otras 

palabras: una respuesta a un estímulo. Lo que indica la inteligencia 

emocional es que se puede reaccionar en vez de responder. 
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Respecto al objetivo específico 1, que fue identificar la relación entre 

la atención emocional y estrés laboral en licenciados de enfermería 

del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025, se encontró 

una relación negativa baja entre la atención emocional y el estrés 

laboral, ello debido al Rho de -0,374 y la significancia de 0,000. Estos 

resultados son congruentes al estudio realizado por De los Ríos23 en 

Lima, donde encontró una relación significativa e inversa entre la 

atención emocional y el estrés laboral, ello debido a un Rho de -0,682 

y una significancia de 0,000. El sustento teórico se da en Brackett et 

al. quienes afirman que la atención emocional hace referencia a la 

habilidad de los individuos para reconocer sus propias emociones y 

las de los demás a través de expresiones faciales, tono de voz y 

lenguaje corporal. También tiene que ver con el uso de las emociones 

para potenciar las actividades cognitivas y ajustarse a diferentes 

circunstancias; aquellos que conocen este campo entienden que 

ciertos estados emocionales resultan más favorables para los 

resultados esperados que otros30. 

En cuanto al objetivo específico 2 que fue identificar la relación entre 

la claridad emocional y el estrés laboral, en licenciados de enfermería 

del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025, donde de 

acuerdo a los resultados, se encontró una relación significativa 

negativa baja entre la claridad emocional y el estrés laboral, ello 

debido al valor de significancia de 0,000 y el coeficiente de correlación 

de -0,385. Estos resultados son congruentes con el estudio de 

Gallardo25, quien encontró relación negativa debido al Rho de -0,592 

y una significancia de 0,000. Por otro lado, difiere del estudio de 

Pariona 21, quien encontró relación positiva entre la claridad emocional 

y el estrés laboral, con un Rho de 0,723 y una significancia de 0,000. 

El sustento teórico se da en González et al., quienes manifestaron que 

la claridad emocional es la capacidad de los individuos para entender 

y conocer las emociones, diferenciando entre ellas cómo se 

desarrollan e incorporando estas en sus pensamientos. Tener claridad 
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emocional permite entender las razones y las repercusiones de una 

condición emocional32. 

Por último, en cuanto al objetivo específico 3 que fue identificar la 

relación entre la reparación emocional y el estrés laboral, en 

licenciados de enfermería del centro de salud San Juan Bautista, 

Ayacucho 2025, se encontró una relación significativa negativa baja 

entre la reparación emocional y el estrés laboral, ello debido al valor 

de significancia de 0,000 y el coeficiente de correlación de -0,412. 

Estos resultados son similares al estudio de Gallardo25, quien 

encontró relación negativa entre la reparación emocional y el estrés 

laboral, debido al Rho de -0,634 y una significancia de 0,000. Sin 

embargo, difiere del estudio de Farfán24 quien encontró relación 

positiva entre la reparación emocional y el estrés laboral, debido al 

Rho de 0,491 y la significancia de 0,000. El sustento teórico lo da 

Paredes et al., quienes mencionan que la reparación emocional es la 

habilidad del individuo para evitar los impactos adversos de dicha 

emoción y emplear los elementos positivos que facilitan entender y 

conocer dicha emoción con el objetivo de comportarse sin sufrir daño. 

La reparación emocional está orientada tanto hacia el individuo como 

hacia los demás, ya que existe una regulación personal y otra 

externa33. 
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

Conclusiones 

Primera: Existe una relación significativa negativa moderada entre la 

inteligencia emocional y el estrés laboral del personal de 

enfermería que labora en el centro de salud San Juan Bautista, 

Ayacucho – 2025, ello debido al valor de significancia de 0,000 

y el coeficiente de correlación de -0,459. Ello permite inferir que, 

a medida que se incrementa la inteligencia emocional del 

personal de enfermería, se disminuye el estrés laboral. 

Segunda: Existe una relación significativa negativa baja entre la atención 

emocional y el estrés laboral del personal de enfermería que 

labora en el centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho – 

2025, ello debido al valor de significancia de 0,000 y el 

coeficiente de correlación de -0,374. Ello permite inferir que, a 

medida que se incrementa la atención emocional del personal 

de enfermería, se disminuye el estrés laboral. 

Tercera: Existe una relación significativa negativa baja entre la claridad 

emocional y el estrés laboral del personal de enfermería que 

labora en el centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho – 

2025, ello debido al valor de significancia de 0,000 y el 

coeficiente de correlación de -0,385. Ello permite inferir que, a 

medida que se incrementa la claridad emocional del personal de 

enfermería, se disminuye el estrés laboral. 

Cuarta:  Existe una relación significativa negativa baja entre la reparación 

emocional y el estrés laboral del personal de enfermería que 

labora en el centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho – 

2025, ello debido al valor de significancia de 0,000 y el 

coeficiente de correlación de -0,412. Ello permite inferir que, a 

medida que se incrementa la reparación emocional del personal 

de enfermería, se disminuye el estrés laboral. 
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Recomendaciones 

Primera: Al director de la DIRESA, cuya una de sus funciones es fortalecer 

los establecimientos de salud y garantizar la atención integral, 

incluir módulos de inteligencia emocional dentro de las 

capacitaciones obligatorias para nuevas enfermeras y en los 

cursos de actualización profesional, que ayuden a disminuir el 

estrés laboral. 

 

Segunda: Al director del Centro de salud San Juan Bautista, para que 

pueda promover la implementación actividades como la 

meditación, la práctica de deportes y el goce de pasatiempos en 

el personal de enfermería, que permita mejorar la atención 

emocional de los trabajadores donde se practique la empatía y 

la escucha activa, generando un entorno de confianza en el cual 

los pacientes se sientan cómodos para expresarse. 

 

Tercera:  Al personal de enfermería en conjunto con la jefatura, realizar 

capacitaciones que practiquen el autocuidado, como alimentarse 

de manera saludable, dormir lo suficiente, y buscar apoyo social 

o profesional cuando sea necesario. Asimismo, es necesario 

emplear técnicas de control del estrés, como la atención plena 

(mindfulness), y desahogarse para soltar tensiones; ello 

permitirá mejorar la claridad emocional. 

 

Cuarta: Al personal de enfermería, ejercitar el autocuidado mediante 

técnicas de relajación, ejercicio y tiempo personal; es esencial 

fijar y conocer límites para prevenir la sobrecarga de trabajo y, a 

la vez, promover una comunicación asertiva y así generar un 

entorno de confianza en el que se puedan compartir 

experiencias y preocupaciones propias, mejoran la reparación 

emocional que permitirá disminuir el estrés laboral. 
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Anexo 01: Matriz de consistencia  

Título: Inteligencia emocional y estrés laboral en licenciados de enfermería del centro de salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025. 

Responsables: Ingrid Margiori Pizarro Huamantoma 

PROBLEMA OBJETIVO HIPÓTESIS VARIABLES METODOLOGÍA 

Problema general 

¿Cuál es la relación entre la 

inteligencia emocional y el 

estrés laboral, en 

licenciados de enfermería 

del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 

2025? 

 

Problemas específicos 

P.E.1  

¿Cuál es la relación entre la 

atención emocional y el 

estrés laboral, en 

licenciados de enfermería 

del centro de salud San 

Objetivo general  

Determinar la relación entre 

la inteligencia emocional y el 

estrés laboral, en 

licenciados de enfermería 

del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 

2025 

 

Objetivos específicos: 

O.E.1  

Identificar la relación entre la 

atención emocional y el 

estrés laboral, en 

licenciados de enfermería 

del centro de salud San 

Hipótesis general 

Existe relación significativa 

entre la inteligencia 

emocional y el estrés 

laboral, en licenciados de 

enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, 

Ayacucho 2025 

 

Hipótesis específicas: 

H.E.1  

Existe relación significativa 

entre la atención emocional 

y el estrés laboral, en 

licenciados de enfermería 

del centro de salud San 

Variable 1:  

Inteligencia emocional 

 

Dimensiones:  

- D.1: Atención 

emocional 

- D.2: Claridad 

emocional 

- D.3: Reparación 

emocional 

 

Variable 2:  

Estrés laboral 

 

Dimensiones:  

- D.1: Carga de trabajo 

Enfoque:  Cuantitativo 

Tipo de 

investigación: Básico 

Nivel de 

Investigación: 

Correlacional 

Diseño: No 

experimental 

 

Población: 112 

licenciados de 

enfermería que laboran 

en el centro de salud 

San Juan Bautista, 

Ayacucho 
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Juan Bautista, Ayacucho 

2025? 

P.E.2  

¿Cuál es la relación entre la 

claridad emocional y el 

estrés laboral, en 

licenciados de enfermería 

del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 

2025? 

 

P.E.3  

¿Cuál es la relación entre la 

reparación emocional y el 

estrés laboral, en 

licenciados de enfermería 

del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 

2025 ? 

Juan Bautista, Ayacucho 

2025 

O.E.2  

Identificar la relación entre la 

claridad emocional y el 

estrés laboral, en 

licenciados de enfermería 

del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 

2025 

 

O.E.3  

Identificar la relación entre la 

reparación emocional y el 

estrés laboral, en 

licenciados de enfermería 

del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 

2025 

Juan Bautista, Ayacucho 

2025 

H.E.2  

Existe relación significativa 

entre la claridad emocional y 

el estrés laboral, en 

licenciados de enfermería 

del centro de salud San 

Juan Bautista, Ayacucho 

2025 

 

H.E.3  

Existe relación significativa 

entre la reparación 

emocional y el estrés 

laboral, en licenciados de 

enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, 

Ayacucho 2025 

- D.2: Ambiente 

psicológico 

- D.3: Ambiente social 

Muestra: 87 

licenciados de 

enfermería que laboran 

en el centro de salud 

San Juan Bautista, 

Ayacucho 

 

Técnica e 

instrumentos: 

Técnica: Encuesta 

Instrumentos: Dos 

cuestionarios 

 

Métodos de análisis 

de datos 

Se usó la estadística 

descriptiva e inferencial 
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Anexo 2: Instrumento de recolección de datos 

 

Introducción. Previos cordiales saludos, en esta oportunidad solicito su 

colaboración respondiendo con sinceridad a la presente encuesta anónima 

que tiene como objetivo Determinar la relación entre la inteligencia 

emocional y el estrés laboral en licenciados de enfermería del centro de 

salud San Juan Bautista, Ayacucho 2025. Sus respuestas serán tratadas 

de forma confidencial y no serán utilizadas para ningún otro propósito más 

que de investigación. De antemano le agradezco su participación y aporte 

en este estudio. 

 

Código: __________________   Fecha: ______________ 

Edad: 

18 a 24 años (    ) 

25 a 34 años (    ) 

35 a 44 años (    ) 

45 a 54 años (    ) 

55 a más años (    ) 

 

Sexo: 

Femenino ( ) 

Masculino ( ) 

 

Estado civil 

Soltero(a) (  ) 

Casado(a) (  ) 

Conviviente (   ) 

Separado(a) (  ) 

Viudo(a) (   ) 

 

Tipo de contrato 

Contrata   (   ) 

Nombramiento  (   ) 
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Instrumento para evaluar la inteligencia emocional 

Instrucción: Marque con una equis o un check, la alternativa que usted 

considere la más exacta  

1 2 3 4 5 

Nada de 
acuerdo 

Algo de 
acuerdo 

Bastante de 
acuerdo 

Muy de 
acuerdo 

Totalmente 
de acuerdo 

 

Cuestionario: 

Ítems Opciones de respuesta 

D1: Atención emocional 1 2 3 4 5 

1 Presto mucha atención a los sentimientos       

2 Normalmente me preocupo mucho por lo que 

siento  

     

3 Normalmente dedico tiempo a pensar en mis 

emociones 

     

4 Pienso que merece la pena prestar atención 

a mis emociones y estado de ánimo 

     

5 Dejo que mis sentimientos afecten mis 

pensamientos  

     

6 Pienso en mi estado de ánimo 

constantemente  

     

7 A menudo pienso en mis sentimientos       

8 Presto mucha atención a cómo me siento      

D2: Claridad emocional 1 2 3 4 5 

9 Tengo claro mis sentimientos.       

10 Frecuentemente puedo definir mis 

sentimientos.  

     

11 Casi siempre sé cómo me siento.       

12 Normalmente conozco mis sentimientos 

sobre las personas  

     

13 A menudo me doy cuenta de mis sentimientos 

en diferentes situaciones.  

     

14 Siempre puedo decir cómo me siento.       



81 
 

15 A veces puedo decir cuales son mis 

emociones.  

     

16 Puedo llegar a comprender mis sentimientos      

D3: Reparación emocional 1 2 3 4 5 

17 Aunque a veces me siento triste, suelo tener 

una opinión optimista.  

     

18 Aunque me sienta mal, procuro pensar en 

cosas agradables.  

     

19 Cuando estoy triste, pienso en todos los 

placeres de la vida.  

     

20 Intento tener pensamientos positivos aunque 

me sienta mal.  

     

21 Si doy demasiadas vueltas a las cosas, 

complicándolas, trato de calmarme.  

     

22 Me preocupo por tener un buen estado de 

ánimo.  

     

23 Tengo mucha energía cuando me siento feliz.       

24 Cuando estoy enfadado intento cambiar mi 

estado de ánimo 

     

• Adaptado de escala TMMS-24 de Salover y Mayer 
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Instrumento para evaluar el estrés laboral 

Instrucción: Marque con una equis o un check, la alternativa que usted 

considere la más exacta  

0 1 2 3 

Nunca A veces Frecuentemente 
Muy 

Frecuentemente 

Cuestionario: 

Ítems 0 1 2 3 

1 Falta de oportunidad para hablar abiertamente con 

otro personal de la unidad sobre los problemas de 

la unidad 

    

2 Falta de oportunidad para compartir experiencias 

y sentimientos con otro personal de la sala/unidad. 

    

3 En desacuerdo sobre el tratamiento de un 

paciente. 

    

4 Siento que no estoy muy preparado para ayudar 

con las necesidades emocionales de la familia de 

un paciente. 

    

5 Dificultad para trabajar con una enfermera (o 

enfermeras) en particular en la unidad. 

    

6 Siento que no estoy muy preparado para ayudar 

con las necesidades emocionales de un paciente 

    

7 El médico prescribe un tratamiento que parece 

inapropiado para el paciente. 

    

8 No tengo tiempo suficiente para brindar apoyo 

emocional a un paciente. 

    

9 Tengo dificultad para trabajar con una enfermera 

(o enfermeras) en particular dentro de la sala. 

    

10 No tengo tiempo suficiente para completar todas 

mis tareas de enfermería. 

    

11 No hay suficiente personal para cubrir 

adecuadamente la unidad. 

    

• Adaptado de Escala de Estrés de Enfermería NNS-11, diseñado por 

Porcel et al.  
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Anexo 3: Ficha de validación por juicio de expertos  
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Confiabilidad de los instrumentos 

 

Variable Inteligencia emocional 

 

Resumen de procesamiento de casos 

 N % 

Casos Válido 20 100,0 

Excluidoa 0 ,0 

Total 20 100,0 

a. La eliminación por lista se basa en todas las 

variables del procedimiento. 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,785 24 

 

 

Variable estrés laboral 

 

Resumen de procesamiento de casos 

 N % 

Casos Válido 20 100,0 

Excluidoa 0 ,0 

Total 20 100,0 

a. La eliminación por lista se basa en todas las variables 

del procedimiento. 

 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,798 11 
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Anexo 4: Base de datos 

Variable inteligencia emocional 

N° 

D1. Atención emocional D2. Claridad emocional D3. Reparación emocional 

X1 X2 X3 X4 X5 X6 X7 X8 X9 X10 X11 X12 X13 X14 X15 X16 X17 X18 X19 X20 X21 X22 X23 X24 

1 3 3 3 2 2 3 3 4 4 2 3 3 2 3 3 3 2 3 2 4 4 4 5 2 

2 5 5 2 4 3 4 4 4 4 4 4 4 3 1 1 4 4 2 2 2 2 4 5 4 

3 3 4 4 5 5 2 4 5 5 5 5 5 5 2 3 1 4 5 5 4 5 5 5 5 

4 2 5 5 2 2 2 4 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 

5 2 2 2 3 1 2 2 2 2 2 1 2 3 2 1 2 2 2 3 2 2 1 3 2 

6 2 2 2 2 1 2 2 2 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 

7 3 4 3 4 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 2 

8 4 4 4 4 4 4 4 4 2 2 2 2 4 4 4 2 2 2 2 2 2 2 4 2 

9 3 3 2 1 4 4 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 1 4 3 

10 5 4 3 4 5 4 4 4 4 4 3 3 4 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 3 

11 3 4 3 2 4 3 5 3 5 4 4 4 5 2 2 4 4 4 2 4 4 4 4 4 

12 2 4 2 4 2 2 2 4 4 4 2 3 2 2 2 3 2 4 2 4 2 3 4 3 

13 5 4 3 3 2 4 3 4 5 4 4 3 4 5 5 5 5 5 3 5 4 5 5 5 

14 2 4 4 4 4 3 2 2 3 5 5 5 4 5 2 2 2 2 4 4 2 2 4 2 

15 4 4 2 4 4 5 5 4 5 5 5 5 5 2 2 5 4 4 4 4 4 4 5 5 

16 4 4 2 4 2 4 4 3 4 4 2 4 4 4 3 4 2 4 4 4 2 2 5 5 

17 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 3 4 4 2 4 4 2 2 2 2 

18 3 3 2 3 4 3 3 3 2 2 3 2 3 2 3 2 4 3 3 4 3 3 3 3 

19 4 2 2 3 2 2 2 2 2 2 3 2 4 2 3 3 5 4 3 3 3 4 4 3 
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20 4 4 4 4 4 5 5 4 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 4 2 

21 2 5 2 4 1 4 1 2 3 2 4 3 3 4 4 4 5 5 5 5 4 4 5 4 

22 4 5 2 4 1 2 2 4 5 2 4 2 4 5 5 4 4 4 5 4 4 2 4 2 

23 2 1 1 5 5 1 1 1 1 2 1 2 2 1 2 2 2 2 1 2 2 2 3 2 

24 4 2 2 4 3 4 2 2 3 3 1 4 3 1 2 2 2 3 2 2 3 2 3 3 

25 4 5 3 3 4 2 5 5 3 4 2 2 3 2 4 3 3 4 4 3 3 4 5 3 

26 5 5 4 5 5 5 5 5 3 3 4 4 2 3 3 4 4 2 4 4 3 3 3 4 

27 4 3 2 3 5 4 2 3 2 4 4 5 4 5 4 5 5 5 4 3 4 4 3 3 

28 2 3 4 4 5 4 4 2 4 4 5 5 3 4 2 5 5 3 4 4 4 4 3 3 

29 2 3 3 3 1 2 3 3 2 3 3 3 2 2 2 2 1 2 2 2 3 2 2 2 

30 2 1 1 1 1 2 1 1 5 5 5 2 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 2 

31 2 2 4 2 3 2 2 2 2 2 4 1 1 2 2 2 2 2 3 4 2 2 3 2 

32 4 4 3 3 4 4 4 4 4 5 4 4 5 3 5 4 3 4 3 3 4 3 5 3 

33 2 1 2 1 4 3 4 4 2 3 2 3 4 2 3 2 3 2 3 3 2 2 2 3 

34 2 2 3 1 2 3 2 1 2 2 2 3 2 2 2 3 2 3 2 2 1 1 2 1 

35 2 1 3 2 2 3 2 5 5 4 4 3 3 2 2 3 2 4 3 2 2 2 4 2 

36 2 1 4 3 3 4 2 2 2 2 2 4 3 3 3 2 2 3 2 4 2 2 3 3 

37 2 2 1 2 3 2 2 3 3 4 2 2 3 3 2 3 2 4 2 3 4 2 2 3 

38 2 3 2 3 4 4 4 2 2 4 2 2 2 3 2 4 4 3 2 2 1 2 2 2 

39 2 2 2 2 2 3 2 1 2 1 2 3 2 2 3 2 4 2 2 2 2 3 2 2 

40 2 3 2 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 4 1 2 2 

41 3 2 3 2 4 5 2 2 5 5 4 4 3 4 4 4 5 1 2 4 3 4 4 4 

42 2 2 3 2 2 3 2 2 1 2 2 3 2 2 2 2 2 3 3 2 3 3 3 2 

43 3 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2 3 4 2 3 2 2 2 2 2 2 3 4 2 

44 2 4 2 2 2 3 2 2 2 3 4 2 1 2 2 3 3 2 3 4 2 3 2 2 
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45 2 2 2 2 2 3 3 3 2 3 2 3 4 1 2 2 1 4 3 3 3 3 3 4 

46 1 2 2 3 3 3 3 4 2 4 3 4 4 3 2 3 2 2 2 2 2 2 3 3 

47 3 3 3 3 2 2 3 3 3 4 1 1 4 2 4 3 3 2 3 3 2 2 2 2 

48 2 2 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 4 2 2 3 3 3 2 2 2 3 

49 4 4 3 3 2 2 4 2 2 3 2 2 5 3 3 3 1 1 1 4 2 3 3 1 

50 3 1 4 3 2 3 3 4 4 4 1 3 1 1 3 3 2 4 2 5 2 2 4 2 

51 2 3 1 4 4 2 2 2 2 3 4 5 3 3 4 2 2 2 1 1 1 4 2 2 

52 3 3 3 3 4 1 2 2 4 2 3 3 4 2 4 3 4 4 4 2 2 2 2 3 

53 2 3 1 5 5 5 4 4 4 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 4 3 4 4 3 

54 2 3 4 3 2 2 2 4 1 1 3 2 2 2 3 2 2 2 3 3 3 3 3 4 

55 2 2 4 3 4 2 2 2 4 2 2 4 4 3 3 4 2 3 4 4 3 2 3 5 

56 3 2 4 4 3 3 4 3 2 3 3 4 2 2 5 2 3 4 3 3 3 3 4 3 

57 2 3 2 2 4 5 2 4 2 2 2 4 2 2 2 2 3 3 4 1 2 4 4 4 

58 2 2 1 1 2 2 1 2 2 4 2 4 3 3 2 2 2 1 3 2 2 2 2 2 

59 1 2 2 2 3 2 1 3 1 3 2 3 2 4 2 4 2 3 2 3 2 4 2 4 

60 2 1 2 2 2 4 3 1 2 2 2 2 2 2 2 4 3 2 4 3 4 2 2 2 

61 2 2 2 2 2 2 3 4 3 3 2 1 2 3 2 3 2 4 2 4 2 2 3 2 

62 2 2 2 2 4 2 3 1 2 3 3 4 2 4 2 2 3 2 3 2 4 2 5 1 

63 2 3 3 2 3 3 3 4 3 4 4 3 3 2 2 4 4 1 2 2 2 3 3 4 

64 2 4 3 4 2 3 3 4 2 2 3 2 3 2 3 4 2 2 3 4 2 3 3 2 

65 4 2 2 4 3 4 3 4 2 2 4 2 3 2 3 3 3 2 3 2 2 3 2 4 

66 1 3 2 2 1 2 2 4 2 4 2 2 2 3 2 2 4 2 2 3 2 3 4 1 

67 2 2 3 2 3 2 4 3 4 2 2 4 2 3 3 2 2 2 3 2 3 2 3 2 

68 2 2 3 2 2 3 2 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 4 3 3 3 3 

69 3 3 2 3 2 2 2 2 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 
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70 3 4 4 3 3 3 3 4 3 3 3 4 3 2 2 3 4 4 4 4 4 4 5 3 

71 3 3 3 3 3 3 3 4 3 4 3 3 3 3 4 3 4 4 4 4 4 3 4 3 

72 5 4 5 3 3 5 3 5 4 3 5 3 5 4 3 5 5 4 4 4 4 3 4 4 

73 4 4 4 5 5 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 5 5 4 5 5 

74 4 5 4 4 4 4 3 4 4 3 4 4 3 4 4 4 3 4 3 3 4 4 3 3 

75 2 2 3 3 2 3 4 1 2 3 3 2 2 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 1 

76 3 2 2 2 2 2 2 2 3 2 4 2 2 4 2 2 2 2 2 4 3 2 2 2 

77 1 2 1 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 4 4 1 4 4 4 2 2 3 

78 4 3 5 3 3 4 3 5 4 4 4 3 4 5 4 3 5 4 4 3 3 4 4 5 

79 3 4 3 4 4 5 3 4 4 4 3 4 3 4 4 4 3 4 3 5 5 3 5 3 

80 2 3 3 2 1 2 1 1 2 2 2 1 1 2 2 3 2 2 1 4 4 2 3 3 

81 4 3 5 3 4 5 4 3 4 4 3 4 4 5 4 4 5 3 4 4 3 4 4 3 

82 2 3 4 2 3 3 2 4 4 3 3 2 1 1 3 4 2 3 3 3 3 2 2 3 

83 2 1 3 3 2 2 3 2 2 2 3 4 3 3 2 1 1 1 1 2 2 2 2 2 

84 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 2 3 4 3 3 4 3 4 2 2 

85 1 1 1 2 2 4 3 3 2 3 3 3 3 2 2 3 3 4 4 3 2 3 3 3 

86 1 2 2 1 2 2 2 2 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 2 2 3 2 3 3 

87 2 2 3 4 3 3 4 4 3 4 3 2 2 4 2 2 3 4 3 3 3 3 3 4 
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Variable estrés laboral 

N° 

D.1. Carga de trabajo D.2. Ambiente psicológico D.3. Ambiente social 

X1 X2 X3 X4 X5 X6 X7 X8 X9 X10 X11 

1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 1 

2 2 2 1 2 1 2 2 3 2 3 3 

3 0 0 2 1 0 3 3 0 1 0 0 

4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 

5 1 1 1 2 1 2 1 2 1 1 2 

6 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 

7 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 2 

8 1 2 0 1 1 1 1 1 0 0 0 

9 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 1 

10 2 2 1 2 1 2 1 1 1 0 1 

11 1 1 2 1 1 1 1 2 0 1 1 

12 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 2 

13 2 2 1 0 0 0 1 0 0 0 3 

14 1 1 1 2 0 2 1 2 0 3 2 

15 1 1 2 2 0 0 1 1 0 1 2 

16 1 1 2 1 0 2 2 2 0 0 0 

17 1 1 3 3 3 3 3 3 0 0 1 

18 2 2 1 1 1 1 1 2 1 1 2 

19 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2 

20 3 2 0 1 2 1 0 1 3 0 1 

21 1 0 0 2 0 0 0 0 0 0 1 

22 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 2 

23 3 3 0 3 0 2 0 3 0 0 3 

24 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 

25 2 1 1 1 1 1 1 2 0 1 1 

26 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 2 

27 1 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 

28 1 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 

29 1 1 1 1 1 2 2 2 2 1 1 

30 1 1 1 2 1 2 0 2 1 2 2 
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31 0 1 1 1 2 1 1 2 0 1 3 

32 1 0 1 2 2 1 1 0 1 1 1 

33 2 0 1 1 2 1 2 1 0 1 2 

34 0 1 1 2 1 3 1 2 1 2 1 

35 1 1 2 0 1 1 1 2 1 2 1 

36 0 1 1 1 2 1 1 1 2 1 3 

37 1 2 0 2 1 0 1 1 2 0 2 

38 2 1 2 1 1 2 1 1 2 3 3 

39 1 1 2 1 0 0 1 1 1 2 2 

40 0 1 1 2 0 1 1 2 1 1 2 

41 2 2 2 2 1 2 2 1 2 1 1 

42 1 1 1 2 3 2 3 3 3 2 2 

43 1 1 1 2 1 1 2 3 0 0 1 

44 1 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 

45 1 1 2 1 3 2 2 2 3 2 2 

46 1 1 2 0 1 1 0 3 2 1 2 

47 1 1 1 2 2 1 2 2 1 1 1 

48 2 1 1 2 3 1 2 3 3 1 2 

49 1 2 0 1 1 1 3 1 1 2 1 

50 1 2 1 1 2 1 2 2 2 1 2 

51 1 2 1 0 1 3 3 2 2 1 1 

52 2 2 2 1 2 2 2 2 1 3 1 

53 2 1 1 3 1 2 3 2 2 1 2 

54 0 1 1 2 1 1 1 1 1 2 1 

55 1 2 3 1 0 0 0 0 1 0 1 

56 1 2 1 3 3 2 3 3 2 0 2 

57 2 2 2 0 2 0 2 1 1 1 1 

58 1 1 2 1 1 1 1 0 2 1 1 

59 1 3 2 1 0 2 1 1 1 2 2 

60 1 2 0 2 2 1 1 1 1 1 2 

61 2 1 2 1 0 2 0 1 1 1 1 

62 0 1 1 2 1 1 2 2 1 1 2 

63 0 0 1 2 1 2 1 0 1 0 1 

64 1 2 1 3 0 0 2 0 0 0 0 

65 1 1 1 0 2 1 1 1 0 3 1 



 

96 
 

66 1 0 1 1 1 1 1 0 1 2 2 

67 0 2 1 2 2 2 1 2 2 2 1 

68 1 1 2 2 1 2 1 2 1 2 0 

69 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

70 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

71 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

72 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

73 1 1 2 1 1 1 1 1 0 0 2 

74 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 

75 2 0 1 1 1 1 2 1 1 1 2 

76 1 2 2 2 2 1 2 1 2 1 1 

77 1 2 1 2 1 1 2 1 1 2 2 

78 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 

79 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 2 

80 1 2 1 0 1 1 1 2 3 3 1 

81 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 

82 1 2 2 1 2 2 2 1 1 2 1 

83 1 1 2 3 3 3 2 1 1 2 2 

84 1 2 2 2 1 2 1 2 3 1 2 

85 1 3 3 3 3 1 2 1 1 1 1 

86 1 2 2 1 3 3 3 2 2 2 3 

87 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 1 
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Anexo 5: Evidencias fotográficas 

 

Nota: Portada principal del Centro de Salud San Juan Bautista 

 

 

Nota: Ejecución del instrumento 
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Nota: Ejecución del instrumento 
 

 
Nota: Ejecución del instrumento 
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Nota: Ejecución del instrumento 

 

 
Nota: Ejecución del instrumento 
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Nota: Ejecución del instrumento 

 

 
Nota: Ejecución del instrumento 
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Anexo 6: Documentos de autorización para ejecución de tesis 
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Anexo 7. Consentimiento informado 
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Anexo 8: Informe de Turnitin al 19% de similitud 
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