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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion de tipo cuantitativo, de corte transversal, con
disefio no experimental, descriptivo - correlacional, se realizé con el objetivo de
determinar la relacion entre el estrés laboral y las estrategias de afrontamiento en
el personal de enfermeria de un hospital pablico de Trujillo, 2022. El estudio se
realizé en una poblacion muestral de 37 profesionales de enfermeria, quienes
reunieron todos los criterios de inclusion. Para la recoleccion de datos se utilizaron
como instrumentos el Cuestionario para evaluar el estrés laboral y el Cuestionario
de afrontamiento al estrés (CAE), los datos fueron procesados, analizados e
interpretados estadisticamente utilizando el paquete especializado SPSS v. 25.0 y
para establecer la relacion entre ambas variables de estudio se utilizo el coeficiente
de correlacion de Karl Pearson, llegandose a las siguientes conclusiones: el 81%
del personal de enfermeria no presento estrés laboral y el 19% restante presento
estrés laboral, prevaleciendo el factor fisico como agente determinate del estrés.
En cuanto a las estrategias de afrontamiento el 84% lo aplica en un nivel medio y
el 16% en nivel malo, finalmente al relacionar ambas variables se encontré que no

existe relacion estadisticamente significativa.

Palabras clave: Estrés laboral, estrategias de afrontamiento, COVID-19.
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ABSTRACT

The present quantitative, cross-sectional research work, with a non-experimental,
descriptive - correlational design, was carried out with the objective of determining
the relationship between work stress and coping strategies in the nursing staff of a
public hospital in Trujillo, 2022. The study was carried out in a sample population of
37 nursing professionals, who met all the inclusion criteria. For data collection, the
Questionnaire to assess work stress and the Stress Coping Questionnaire (CAE)
were used as instruments, the data were processed, analyzed and interpreted
statistically using the specialized package SPSS v. 25.0 and to establish the
relationship between both. study variables, the Karl Pearson correlation coefficient
was used, reaching the following conclusions: 81% of the nursing staff did not
present work stress and the remaining 19% presented work stress, with the physical
factor prevailing as a determining agent of stress. Regarding coping strategies, 84%
apply it at a medium level and 16% at a bad level. Finally, when relating both

variables, it was found that there is no statistically significant relationship.

Keywords: Work stress, coping strategies, COVID-19
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INTRODUCCION

El estrés es un desafio sanitario en el mundo, donde la globalizacion y los
rapidos cambios en las instituciones, complican el entorno laboral y personal,
aumentando la morbilidad en los trabajadores, quienes son el recurso mas
importante de toda organizacion. El estrés del trabajo diario, es cada dia mas
exigente y esta ligado a factores de presién, mayores exigencias de las
competencias, del capital y de las obligaciones del trabajador, provocando
agotamiento emocional, no personalizacién y baja productividad laboral. Esto
ocurre en empleos destinados a la asistencia y beneficio de los individuos, en
ocupaciones que hay un vinculo entre el proveedor y el receptor de la prestacion
(Prada, 2019).

Conforme, la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), a lo largo del tiempo,
los estudios asociados a la tension del trabajo y su efecto en la rendicidén de los
empleados se han intensificado, segun ultimas encuestas del 2019, la presion
del trabajo perjudica al 60% de la poblacion economicamente activa y la salud
de los asistentes y funcionarios, siendo sin duda un tema destacado en la
colectividad humana (Vidal, 2019).

Por otro lado, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en el 2019, remarca
gue no hay informacion global sobre la prevalencia y el efecto del estrés laboral,
sin embargo, existen cifras que sefialan que México es el pais donde se
localizan los individuos mas estresados de todo el mundo, con el 75% ocupa el
primer lugar, seguido de China que tiene el 73%, Estados Unidos un 59%,
Argentina un 26,7%, Brasil un 14% y Chile un 13,8% (OMS, 2019).

En nuestro pais, el estrés se ha elevado de un 78% a un 80% en los ultimos
afios segun el Instituto de Opinion Publica (IOP) de la Pontificia Universidad
Catolica del Peru - 2018, en consecuencia, sigue siendo una de las principales
problematicas de la salud mental y de mayor trascendencia en el bienestar de
los empleados, el cual tiene un efecto en el rendimiento de cualquier compariia
o sociedad (IOP, 2019).

En tal sentido, el servicio de emergencia de hospital publico de Trujillo no es

indiferente a esta realidad, debido a que los profesionales de enfermeria que



actualmente se desempefian en esa area ejercen actividades distintas,
predisponiéndose a una alta tension interna y/o externa y una incertidumbre
mayor por la aparicion de la emergencia sanitaria del COVID 19 que seguimos
atravesando, debiendo responder a un dificultoso abanico de resistencias como
la utilizacién de equipos de proteccion personal que limitan la realizacion de
funciones, la alta demanda de pacientes, la deficiencia de personal, el
incremento de turnos y la exigencias de los médicos, pacientes y familiares, que
incitan a multiples alteraciones en la salud de este personal, a pesar de las
diversas medidas que se optan para minimizar esta gran amenaza (Salud O. M.
D. L, 2016).

El enfermero (a) brinda cuidados las 24 horas del dia al paciente y en marco del
Coronavirus (COVID - 19) los obliga a estar expuestos a un crecido peligro de
padecer la enfermedad, a un inapropiado resguardo para eludir ser
contaminados, sentir desilusion, sufrir marginaciéon, pasar al encierro,
interaccionar con enfermos con sentimientos destructivos, a la disminucién de
las relaciones con los seres queridos, al decaimiento fisico y mental. Estas
cuestiones no solo alteran la calidad de su cuidado, sino también su
concentracion clinica o sus pericias a la hora de decidir, lo que posiblemente
altere la batalla contra el COVID-19, y a su vez, tener un efecto importante en
su bienestar y su condicion de vida. Por lo tanto, es muy valioso amparar el
bienestar mental del trabajador de salud, para el correcto manejo y vigilancia de

la pandemia, ya que nos perjudicara por muchos decenios (Lozano, 2020).

En estos tiempos de COVID 19, es primordial que las instituciones sanitarias se
preocupen por ofrecer mejores condiciones laborales al equipo de salud que
viene batallando en contra de este virus, perfeccionando las estrategias del
personal de enfermeria para sobresalir y contrarrestar el grado de ansiedad
(Oliva'y Chavarri, 2021).

Las estrategias para combatir los condicionamientos existentes en el entorno
laboral constituyen un creciente beneficio en estos tiempos, a causa del impacto

sobre la salud y confort del trabajador. El paradigma transaccional hace



referencia que las condiciones estimulantes externas, son los medios que posee

la persona para desafiar la experiencia subjetiva de estrés (Palacios, 2017).

La trascendencia de esta investigacion se centra, en que nos va a dar una vision
global del grado de estrés que presentan los enfermeros (as) en tiempos de
pandemia y si son individuos positivos o negativos, también sirve como fuente
bibliogréafica para las futuras investigaciones relacionadas con algunas de las
variables de estudio y mejorar las estrategias de este profesional en la tactica y

control de la tension.

Por lo expuesto, el presente trabajo de investigacion expone la interrogante
¢, Cual es la relacion entre el estrés laboral y las estrategias de afrontamiento en

el personal de enfermeria de un hospital publico de Truijillo, 20227

El objetivo general es determinar la relacion entre el estrés laboral y las
estrategias de afrontamiento en el personal de enfermeria de un hospital publico
de Trujillo, 2022, seguido de los objetivos especificos: 1. Identificar el nivel de
estrés laboral en el personal de enfermeria de un hospital publico de Truijillo,
2022, 2. ldentificar los factores determinantes de estrés laboral en el “personal
de enfermeria de un hospital publico de Trujillo, 2022, 3. Identificar el nivel de
las estrategias de afrontamiento del personal de enfermeria de un hospital
publico de Trujillo, 2022, 4. Evaluar la correlacidon entre el estrés laboral y las
estrategias de afrontamiento en el personal de enfermeria de un hospital puablico
Trujillo, 2022.

Finalmente, se considerd6 como hipoétesis de estudio a: H1: existe relacion
significativa entre el estrés laboral y las estrategias de afrontamiento en el
personal de enfermeria de un hospital publico de Trujillo, 2022 y HO: no existe
relacion significativa entre el estrés laboral y las estrategias de afrontamiento en

el personal de enfermeria de un hospital publico de Truijillo, 2022.



MARCO TEORICO

En investigaciones a nivel internacional se encontraron:

Gallego (2017) en Armenia ejecuté un trabajo de investigacion, con el fin de
precisar el grado de tension del trabajo y las estrategias para afrontarlo, para
ello, cont6 con una muestra de 25 licenciadas en enfermeria, quienes
respondieron dos encuestas correlacionadas a las variables de estudio.
Finalmente, sus resultados fueron, que la tensiébn no se relaciona con las
condiciones del trabajo, sino por cuestiones econdémicas, familiares y salud, por

ende, repercute en la realizacion de sus funciones y productividad.

Saraguro y Daniela (2019) en Ecuador determinaron la correlacion prevaleciente
entre las variables agotamiento por compasion y las estrategias para afrontarlo.
Esta investigacion tuvo como poblacion muestral a 125 personales sanitarios y
en los resultados se encontro que el 81% tiene indices de medios a altos de
fatiga por compasion, también se establecio que las estrategias de afrontamiento
mas empeladas eran la doctrina y el crecimiento individual; finalmente se
establecié que si existe relacion relevante, afirmandose la hipotesis de estudio

planteada.

Betancourt y Dominguez (2020) en Ecuador elaboraron un estudio observacional
y analitico, aplicado en la unidad de cuidados intensivos (UCI) del Hospital
Rodriguez Zambrano de Manta, con el proposito de identificar el grado de tension
de los profesionales de enfermeria en el marco de la emergencia sanitaria del
Coronavirus. Se aplico la encuesta The Nursing Stress Scale, en una muestra
de 24 profesionales, determinandose que los factores de sufrimiento, muerte y
la sobrecarga laboral, son las principales causas de estrés laboral en esos

profesionales.

Dentro de las investigaciones a nivel nacional tenemos a:

Palacios (2017) en Lima estudié la tension laboral y las estrategias para
afrontarlo, con la finalidad de conocer la correlacion entre las variables, en una
poblacién de 40 trabajadores de diferentes areas. Consiguiendo como resultado

gue hay una relacion importante, asi mismo, las dimensiones mas usadas fueron



la resolucién de dificultades, la auto focalizaciébn negativa, la manifestacion
emocional, el apoyo social, y la religion, por ende, estas estrategias posibilitan
desarrollar un grado de tensién mas aceptable.

Palma (2018) en Truijillo investigd el grado de tension y sus estrategias para
afrontarlo en enfermeros del Centro Quirargico del HVLE, teniendo una
poblacion muestral de 30 profesionales y como resultados se arrojé que el 63,3%
presentan un nivel alto de tension, mientras que el otro 36.,7% un nivel medio;
concluyéndose que si hay correlacion relevante entre ambas variables, por otra
parte estos son de acuerdo al modo de estrategias que se centran en la dificultad

y segun las estrategias que emplea el profesional.

Huallpa y Ortiz (2019) en el hospital Honorio Delgado y la Clinica San Juan de
Dios de Arequipa, elaboraron un trabajo con el propésito de precisar la relacion
entre la tension del trabajo y las estrategias de enfrentamiento en el personal
asistencial, donde tuvo una poblacion total de 26 enfermeras y sus conclusiones
fueron que el 75% presentan un grado de tension bajo y el otro 25% restante un
grado medio. En relacion a los factores que desencadenan tension con mayor
continuidad son la sobrecarga laboral, luego de observar la agonia de los
pacientes y sus parientes. Por otra parte, en cuanto a las estrategias de
afrontamiento, se reflejé que el 43,8% cuentan con la capacidad de enfrentar el
estrés; aplicando distintas formas de estrategias, como analizar la situacion,
valorizacion efectiva, indagacion de apoyo y solucion de dificultades y/o

amenazas, Yy finalmente, se afirma la hipétesis planteada en la investigacion.

A nivel local contamos con la investigacion de Malo (2020) con su trabajo tension
del trabajo y las estrategias para afrontarlo en el Hospital de Vir( en el contexto
del COVID-19, donde su principal finalidad era identificar si existe correlacion
entre sus variables de estudio, tuvo muestra total de 185 trabajadores,
concluyéndose lo siguiente: el 46% tuvo un rango de tension laboral alto, un 33%
un rango medio y un 21% rango bajo. Por otro lado, se pudo identificar que el

rango de las estrategias para afrontarlo es éptimo, debido que alcanzé un 78%,



y predomind la dimensién de evitacion con un nivel adecuado de 76%, por ultimo,

se confirmé el supuesto planteado, que si hay una relacion relevante.

Ledn y Lora (2020) determinaron la relacion entre el modo de vida y la tension
del trabajo en licenciadas de enfermeria que se desempefian en centro
quirargico del HACVP — EsSalud, durante el contexto del Coronavirus, con una
poblacion total de 66 profesionales. Sus resultados reflejaron que el 39,4%
presentan un modo de vida no saludable con un grado medio de tension, el
33,3% presenté un modo de vida saludable con un grado medio de tension. Por
otro lado, se evidencié que existe un grado medio de modo de vida saludable
con un 51,5%, y un grado medio de tensién con un 72,7%. Afirmandose que si

hay correlacion relevante entre las variables.

El término estrés, se inicia a principio del siglo XIV del vocablo francés destresse
que significa “ser presionado y vencido”. Desde entonces el estrés adquiere un
significado mas humano y no técnico porque surge después de los problemas y
los oponentes que se encontré en ese momento, por lo que se define como una
evolucion que se acelera o comienza cuando alguien denota un evento como

amenazante mas alla sus recursos (Barron, 2016)

Para la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) son reacciones organicas del
organismo Yy lo alerta ante una dificultad. Se trata de un conjunto de resultados
biologicos que le permiten al sujeto sobrevivir ante un determinado evento que
le ocasione estrés, y generando respuestas que dependan del estado fisico y
psicologico del sujeto (OMS, 2014).

En lo que respecta la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) conceptia a
la tension generado por el trabajo como la actuacion de un individuo ante hechos
gue le producen presion y/o imposiciones que no avala su inteligencia, ni
competencias técnicas, produciendo un afrontamiento inapropiado, debido a que
a un determinado hecho puede comenzar a transformase en poco agradable y
empieza a empeorar cuando el empleado percibe que no cuenta con el ayuda
del grupo de trabajo (BA MSc Phd S, 2016).



El estrés esta lleno de multiples significados conforme a los diversos paradigmas
gue examinan su investigacion, proponiendo tres patrones fundamentales: la
concepcidn bioldgica, donde el estrés esta catalogado como resultado frente a
sucesos que determinan una vigorosa demanda (estrés como resultado), la
concepcién psicosocial que se enfoca en hechos o componentes extrinsecos
donde la exigencia esta dirigida principalmente al sujeto (estrés como incitacion)
y por ultimo la concepcidn transaccional, quien se encarga de investigar el estrés
a manera de vinculo en medio del individuo y su entorno afiadiendo el estimulo

como la resultado (estrés como suceso o avenencia) (Garcia y Gil, 2016).

En cuanto al estrés vinculado al trabajo, es una respuesta que alcanza el sujeto
en medio de las demandas y coacciones que ni siquiera se adaptan a la
inteligencia ni competencias, poniendo a verificacion su talento ante el hecho de
afrontar la circunstancia, en conclusién, las personas intuyen estrés cuando
experimentan inseguridad, perjudicando su salud fisica y cognitiva (Sanchez,
2015).

Hay dos formas distintas en que la persona puede reaccionar y estas son: estrés
favorable o eustrés, esta forma es indispensable a fin de que el sujeto pueda
lograr un estado de alerta fisica y emocional, asi como lograr un alto rendimiento
en el contexto que se desempefia, al mismo tiempo tenemos el estrés
desfavorable o distrés, que expone que, en el contexto de trabajo, se hallan
muchas circunstancias negativas y reclamos, siendo adversidades que se
transforman en un peligro para el bienestar del individuo (Benites, Chacaliaza y
Huancahuari, 2016).

Las consecuencias del estrés laboral a corto o mediano plazo en los lugares de
trabajo estaran asociadas a la desercién de jornadas cotidianas, el decrecimiento
en la productividad, los altos costos en salud de empelados perjudicados,
desembolso en reclutamiento y contrato de mas empleados, incremento de
seguros, reflejandose en altos costos financieros. También tenemos al importe
humanistico, siendo circunstancias en donde la persona nota a su lugar de

trabajo como una incitacion de tensién, sumado de eventos perjudiciales que



impiden cubrir sus requerimientos de la sociedad, asi como su autorrealizacion

en el trabajo (Santos, 2017).

El estrés que ocasiona el trabajo se clasifica de acuerdo a su intensidad,
teniendo tres grados: bajo, cuando los resultados no son relevantes ante la
apreciacion del individuo, moderado denominado como medio; este ocurre
cuando la potencia alcanza maximo un 50% con signos psicosomaticas y alto,
cuando se convierte en un riesgo hacia la vida o salud del individuo (Alvarez y
Rubio, 2018).

Existen 3 agentes que suelen provocar estrés laboral y entre ellos tenemos a los
factores fisicos, que son aquellas condiciones que estan asociadas a
peculiaridades innatas del trabajo como las funciones y el entorno en el que se
desempeian, que pueden ser nocivos para el bienestar de los profesionales,
alterando la calma y la concentracion para la realizacion de las funciones y/o
tareas de forma correcta. En areas hospitalarias se encuentran personas
enfermas, que ya de por si producen tension, por otro lado, la naturaleza del

entorno y la exposicion biolégico que existe (Villagaray, 2019)

Los factores psicolégicos hacen referencia a las particularidades psiquicas,
propias de cada individuo. Constituida por la personalidad, lo que determina su
comportamiento y analisis frente un hecho tedioso, donde sus actuaciones se
refleja en la adaptacion al entorno y su modo de accionar sobre él (Mamani,
Obando, Uribe y Vivanco, 2016).

Por ultimo, a los factores sociales que estan vinculados con las caracteristicas
de la estructura laboral, que logran alterar de una u otra forma el bienestar de los
empelados de la institucion. El vinculo entre colaboradores, es un coeficiente
significativo, como también las conexiones con la institucion, un vinculo negativo,
conflictivo o sin ayuda, crean grados de tensién, en medio de los miembros de

una institucién (Serna y Martinez, 2020).



Por otro lado, Laneza sefiala que existen 7 dimensiones que se relaciona con la
tension del trabajo y tenemos a la cultura organizacional, requisito importante
gue toda institucion debe contar con un ambiente peculiar propio de su esquema
de produccion, donde puede existir un clima bajo presion, libre, afectuoso o no,
ocasionando diversos grados de estrés en el trabajador segun la inseguridad que

esté presente (Falcon, 2018).

Otra dimension es la estructura organizacional, es el modo en que se asocian,
dirigen y distribuyen las funciones de una institucion en el contexto a las
relaciones entre los directivos y los subordinados, es decir la jerarquia de
directivo a directivo y de trabajador a trabajador, con el fin de tener un orden y
asi cumplir con las metas y objetivos planteados (Tantaruna, 2017).

La dimension territorio organizacional, es el lugar donde el trabajador ejerce sus
funciones, donde analiza, se desempefia, relaja y rie, de acuerdo al cargo que

posee dentro de la institucion (OIT, 2016).

La dimension tecnologia, es un sistema técnico de vital importancia que minimiza
esfuerzos y ahorra tiempo, pero a la vez se ha convertido en uno de los
estresores mas valiosos en una organizacion, debido a que la mayoria de veces
no existe un correcto adiestramiento a los colaboradores para cumplir con las

exigencias requeridas (Aramburu, 2010).

La dimension influencia de lider, puede ser considerada como un estresor debido
a que el lider es la autoridad y tiene poder, por ende, debe ejercer influencia en
el instante que se necesite 0 ante una circunstancia importante, porque influye
en el comportamiento de los demas ya sea para para modificarlo o para lograr

los objetivos planteados (Bouvierie, y Garcia, (2017).

La dimensidn falta de cohesion, se define como un agente tensional para que el
trabajador cumpla con la meta dentro de la organizaciéon y asi sea compensado.

La falta de cohesion se da cuando los integrantes de una instituciéon no se



identifican con la institucion y por ende el clima laboral se convierte en tenso,

generando estrés en sus colaboradores (OIT, 2016).

Finalmente, la dimensién respaldo del grupo, es como los trabajadores y sus
lideres requieren del respaldo del grupo de trabajo, de esta forma perciba el
apoyo para cumplir metas a favor personal, de la empresa y de todos, en
consecuencia, es recurso para afrontar la tension (Gutiérrez, 2016)

En cuanto al afrontamiento, se puede decir, que es una fase que se va
adquiriendo con los afos y se perfecciona combatiendo distintas circunstancias
adversas, permitiendo acoplarnos correctamente y combatiendo la tension de
modo ideal. En consecuencia, el afrontamiento exige de ciertas destrezas, que
faciliten reforzar y preparar al cuerpo a diferentes condiciones, con el propésito
de disminuir el grado de tension, y ello va a depender de la sensatez y

competencia cognitiva de cada persona (Lazo, 2020).

De esta manera, el afrontamiento esta relacionado a un conjunto de ideas,
comportamientos y esmeros intelectuales que una determinada persona emplea
de modo de formacion a fin de contrarrestar momentos poco agradables y asi
manejar el estrés, proponiendo la forma correcta para tolerar y vencer las

demandas desmedidas (Vazquez, Crespo, Ring, y Stadylib, 2016).

Actualmente existen tres formas de afrontamiento: la primera, es el
afrontamiento cognitivo, que le permite al individuo antecederse al hecho y
convertirlo en lo mas minimo desagradable, la segunda es el afrontamiento
conductual, que esta fundamentado en comportamientos conciliadores para el
manejo y control de los resultados y el tercero y ultimo es el afrontamiento
afectivo, donde el individuo ajusta sus sentimientos para poder establecer un

balance armonioso (Murillo, 2018)

Sin embargo, no podemos dejar de mencionar que también existen factores
determinantes del afrontamiento al estrés, los cuales son los recursos internos y
externos. El primer factor determinante se relaciona a las condiciones fisicas

como el bienestar y la fuerza, que influyen de modo directo la capacidad de
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afrontamiento, no obstante, el individuo enfermo y agotado conlleva por si mismo

insuficiencia para lograr el afrontamiento (Mella, 2020).

El segundo, hace mencién a la ayuda de la sociedad a partir de una vision social
y psicologica, como resultado de la ayuda intelectual. El valor de la ayuda social
esta en como se encuentra el medio externo para el individuo, ya que puede
reforzar la resistencia al estrés, es decir, puede ayudar a minimizar la percepcion

del riesgo y asi mismo a encontrar ayuda ante el peligro (Diaz, 2014).

Cabe mencionar que, para Londofio, Sandin y Chorot, el afrontamiento tiene 12
dimensionesy ellas son: la solucién de problemas, donde los individuos procuran
razonar la causa directa del problema con el fin de confrontarlo, seguido de
pautas estudiadas, continuado por la elaboracion de un plan y una vez puesto
en marcha, dialogar con las personas involucradas llegando a la resolucion del
conflicto (Lodofio, 2006; Sandin y Chorot 2003).

El soporte social, se puede percibir o encontrar dentro de la sociedad, teniendo
como conviccion de que otras personas pueden convertirse en un soporte,
guienes a su vez ayudaran a minimizar las consecuencias desfavorables de una

determinada amenaza o dificultad (Quispe, 2021).

La espera, conlleva a no enfrentar, menos accionar ante el suceso que provoca
tension, esperando la probabilidad de que este se solucione por si mismo, sin

realizar ninguna actividad (Espino, 2018)

La religion, es una condicion de vida y conducta, la fé y espiritualidad es una
condicion muy significativa, a causa de que los individuos se basan en la oracién

y sus creencias religiosas para la resolucién de un problema (Espino, 2018).

La evitacion emocional, es la facultad que tiene un individuo para el manejo,
control y bloqueo de sentimientos y emociones desfavorables como

consecuencia de las diarias que provocan tension (Huallpa y Ortiz, 2019).

El apoyo profesional, se caracteriza por buscar soporte en diversas de fuentes

de informacion, asi como también, en profesionales que prestan servicios de
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orientacion o asesoria y de esta manera contribuyan a analizar la dificultad de
modo mas completo e integral, contemplando aquellas posibles soluciones
(Huallpa y Ortiz, 2019).

La reaccidon agresiva, resulta ser la respuesta impulsiva y descontrolada de
sentimientos negativos que desarrolla la persona hacia los demas, inclusive

hacia uno mismo, como consecuencia de la carga tensional (Aldazabal, 2020).

La evitacion cognitiva, se refiere al bloqueo de ideas desfavorables, que alcanza
el sujeto a raiz de la activacion de acciones que le inducen a la distraccion, como
un modo de evadir pensamientos que se focalizan en el problema y ejecuta otras

actividades como focalizarse en otras situaciones (Aldazabal, 2020).

La reevaluacion positiva, implica no dar importancia a la amenaza, basandose
unicamente en aspectos favorables de la vida y de esta manera se logre un

afrontamiento exitoso (Delgado, 2021).

La expresion de la dificultad de afrontamiento, es parecido al soporte
sentimental, pero a diferencia de éste, le faculta al individuo desfogar en otras
personas sus conflictos, sin alcanzar un afrontamiento adecuado (Delgado,
2021).

La negacion, se tiende a negar las circunstancias dificultosas, como un modo de
eludir consecuencias desfavorables, por ello el sujeto asume que por si solo es
imposible llegar a una solucion, por consecuencia solo opta por resignarse
(Palacios, 2017)

La autonomia, es la facultad de la persona para afrontar y llegar a solucionar una
situacion conflictiva por si misma, sin la necesidad de requerir ayuda de otras

personas para afrontarlo (Londofio, 2006; Sandin y Chorot, 2003).
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METODOLOGIA

3.1.

Tipo y disefio de Investigacion

3.1.1 Tipo de investigacion

3.1.2

Este estudio es de tipo cuantitativo, porque tiene un método
estructurado para la recaudacion y procesamiento de la informacién,
gue se extraen a través de los cuestionarios y finalmente cuantificar
el problema de investigacion (Hernandez, Fernandez y Baptista,
2010).

Disefio de investigacion

El disefio es de tipo no experimental, descriptivo, pues va a permitir
identificar caracteristicas significativas; correlacional, porque
pretende establecer la relacion entre las variables de estudio y de
corte transversal, porque se recolecta toda la informacion en un

periodo de tiempo establecido y Unico.

02

Dénde:

M: Personal de enfermeria del servicio de emergencia de un

hospital publico de Truijillo
O1: Variable estrés laboral
02: Variable estrategias de afrontamiento

r: Relacion entre variables
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3.2.

Variables y operacionalizacion
Variables de estudio: Estrés Laboral
Definicién conceptual:

Es la respuesta que tiende a presentar un sujeto a los requerimientos y
tensiones que no estan acorde a su intelecto, ni a sus habilidades y somete
a prueba su competencia para enfrentar dichas circunstancias, es decir, los
trabajadores sienten estrés siempre y cuando exista cierta inestabilidad
cuando sus lideres les imponen y no disponen de los recursos para
enfrentar dichas obligaciones, afectando su bienestar fisico e intelectual
(Torres, 2017).

Definicion operacional:

La variable de investigacion se mide mediante la escala de razén y se divide

en factores fisicos, psicologicos sociales (ANEXO N° 01).

Indicadores:

Ambiente fisico laboral.

Situaciones diarias en el trabajo.

Relaciones interpersonales con el equipo de trabajo, paciente y familiares.

Pensamientos y emociones percibidas.

Variable de estudio: Estrategias de Afrontamiento
Definicion conceptual:

Son los medios intelectuales y comportamentales que elige un sujeto en su
entorno interno y/o externo frente a circunstancias tensionales o
circunstancias que genere un desbalance entre el individuo o el entorno.
Asi mismo también es conceptualizado como los medios cognitivos que el
individuo emplea para enfrentar una amenaza o dificultad, a pesar de que
a veces no suelen ser favorables, pero contribuye al fortalecimiento integro

de la persona (Palacios, 2017),
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3.3.

Definicién operacional:

La variable de investigacion se mide mediante escala ordinal y se divide en

solucion de problemas, soporte social, espera, religion,

evitacion

emocional, apoyo profesional, reaccion agresiva, evitacion cognitiva,

reevaluacion positiva, expresion de la dificultad de afrontamiento, negacion,

autonomia (ANEXO N° 01).

Indicadores:

Causas, plan de accién y soluciones concretas
Consejos y ayuda de otras personas.
Asistencia a la iglesia, ayuda espiritual, remediacion y rezo.
Cambio de situacion

Estados de humor

Busqueda de ayuda profesional

Sentimientos de ira, hostilidad, agresion.
Concentracion, olvido y recreacion.
Concentracion positiva

Desahogo.

Agresividad y hostilidad.

Comprension, control y aceptacion.

Poblacién, muestray muestreo

3.3.1 Poblacién muestral

El total del personal de enfermeria que actualmente se desempefia

en el servicio de emergencia de un hospital publico de Trujillo

durante el afio 2022, y que consta de 37 enfermeras.
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3.4.

Criterios de inclusién

e Personal de enfermeria que se desempefa actualmente en el
servicio de emergencia.

e Personal de enfermeria que son del régimen 728.

e Personal de enfermeria que accedieron voluntariamente

colaborar en el presente trabajo.
Criterios de exclusion

e Personal de enfermeria contratada bajo otra modalidad (CAS
regular, CAS COVID o terceros).

e Personal de enfermeria que no acepte colaborar en el trabajo.

3.3.2. Muestreo
El tipo de muestreo es no probabilistico por conveniencia
(Hernandez, 2019).

3.3.3. Unidad de analisis
Personal en enfermeria que labora en el servicio de emergencia un

hospital publico de Truijillo.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Consiste en obtener datos directamente de los individuos de estudio a fin
de conseguir sus opiniones 0 sugerencias, a través de cuestionarios o
encuestas que brindan una vision mas amplia de la investigacion. Para ello

se empled los siguientes cuestionarios:

Cuestionario para evaluar el estrés laboral (ANEXO N°02)
Cuestionario de tipo cerrado y elaborado con el propdsito de estimar el
grado de estrés laboral a través de sus factores fisicos, psicolégicos y
sociales, que cuenta con 34 interrogantes, organizados de la siguiente
forma:

Factores fisicos: 1 — 14 (14 interrogantes)

Factores psicoldgicos: 15 — 27 (13 interrogantes)
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Factores sociales: 28 — 34 (7 interrogantes)

Asi mismo, cada interrogante se califica de la siguiente manera:
Nunca: 0

Algunas veces.1

Frecuentemente: 2

Muy frecuentemente: 3

El puntaje total resulta de la sumatoria de las distintas respuestas a los 34
items, obteniendo los siguientes niveles:

Sin estrés: 0 — 49 puntos

Con estrés: 50 — 102 puntos

Presenta un nivel de confiabilidad muy bueno de 0, 966 por alfa de

combrach

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos
,966 34

Cuestionario de Afrontamiento al Estrés (CAE) (ANEXO N° 03)

Cuestionario diseflado por Bonifacio Sandin y Paloma Chorot en el 2003,
es de tipo cerrado y de aplicacion individual. Consta de 42 items, donde
sus opciones de respuesta se clasifican de la siguiente manera:

Nunca: 0

Pocas veces: 1

A veces: 2

Frecuentemente: 3

Casi siempre: 4

La puntuacion total resulta sumando las diferentes respuestas a las 42

interrogantes, consiguiendo los siguientes niveles:
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3.5.

Nivel malo: 0 - 55 puntos
Nivel medio: 56 — 112 puntos
Nivel bueno: 113 — 168 puntos

Presenta un nivel de confiabilidad muy bueno de 0,912 por alfa de

combrach

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos
,912 42

Procedimientos
Para la recoleccion de la informacion del presente estudio de investigacion

se tuvo en cuenta los siguientes pasos:

El primer paso fue validar los instrumentos a usar, por medio del juicio de
expertos y el coeficiente de confiabilidad de alfa de combrach. Luego, la
Direccion de la Escuela de Posgrado de la Universidad César Vallejo facilitd
la carta de presentacion, donde se solicité a la Direccion de la entidad
donde se desarrollo el trabajo, la autorizacién correspondiente para las
facilidades en cuanto a la informacion necesaria que ayude a la elaboracion

del proyecto y asi mismo su respectivo desarrollo (ANEXO N° 04).

Al culminar la elaboracién del proyecto, se presentdé a la Oficina de
Capacitacion del Hospital publico de Trujillo, para ser evaluado por la
encargada del area en conjunto con la direccién, quienes brindaron la
autorizacion escrita para la aplicacion de los instrumentos y posterior a ello,

la elaboracion del informe final.
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3.6.

3.7.

Finalmente, se solicité a la jefatura de enfermeria del servicio de
emergencia, la cantidad de enfermeros contratados exclusivamente bajo el
régimen 728 y que se encuentran actualmente laborando en dicho servicio,
asi mismo, se solicité el apoyo para la aplicacion de los dos cuestionarios
gue fueron elaborados en la plataforma virtual de Google Forms y se
enviaron por via web moévil a través de WhatsApp, a cada uno de los

colaboradores que cumplen con los criterios de inclusion.

Método de analisis de datos

El método de andlisis es descriptivo, porque se pretende describir y/o
caracterizar un grupo determinado de cifras e inferencial porque se dedujo
y llego a obtener conclusiones respecto a circunstancias generales mas alla

de la informacion obtenida (Hessler, Ander,y Bronner, 2016).

El procesamiento e interpretacion de los datos se llevo a cabo mediante el
uso del programa SPSS v.25.0, previa codificacion de los datos extraidos
y el coeficiente de correlacion de Karl Pearson, para medir la relacion

estadistica entre ambas variables.

Aspectos éticos

La ética es el modo como orientamos nuestras acciones, por ende,
dirigimos nuestros comportamientos de forma éptima, en base a valores y
principios personales y sociales. La presente investigacion se basa
fundamentalmente en los principios universales de autonomia,
beneficencia, no maleficencia y justicia, que son las principales normas
académicas y administrativas para el desarrollo de la investigacion (Reyes,
2017).

Autonomia: Cada participante es libre de decidir su participacion en el

presente estudio a fines no personales.
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Beneficencia: Con los resultados obtenidos se contribuird a mejorar las
estrategias en el personal de enfermeria para afrontar el estrés producido
por la carga laboral, mejorando asi sus capacidades cognitivas,

emocionales y fisicas.

No-maleficencia: La informacion y resultados obtenidos, seran

exclusivamente usados a fines de la presente investigacion.

Justicia: Todos los participantes seran valorados y tratados de forma
equitativa, sin rechazo, ni discriminaciobn alguna y respetando sus

decisiones.
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RESULTADOS
Tabla 1

Nivel de estrés laboral en el personal de enfermeria de un hospital publico
de Trujillo, 2022.

Nivel f %
Con estrés 7 19
Sin estrés 30 81
Total 37 100

Interpretacion

Con respecto al nivel de estrés laboral que presenta el personal de
enfermeria, en la tabla 1 se observa que el 81% no presenta estrés laboral,
por el contrario, el otro 19% restante presenta estrés laboral, lo que significa
gue a dos afos de transcurrido la pandemia del COVID-19, el personal de
enfermeria en su mayoria ha sabido controlar los factores condicionantes

gue desencadenan el estrés tales como los fisicos, psicolégicos y sociales.
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Tabla 2

Factores determinantes de estrés laboral en el “personal de enfermeria de

un hospital publico de Truijillo, 2022.

Presencia Factores Fisicos f %
No presencia de factores fisicos 32 86.5
Presencia de factores fisicos 5 13.5
Total 37 100.0

Presencia Factores Psicoldgicos f %
No presencia de factores psicoldgicos 29 78.4
Presencia de factores psicologicos 8 21.6
Total 37 100.0

Presencia Factores Sociales f %
No presencia de factores sociales 31 83.8
Presencia de factores sociales 6 16.2
Total 37 100.0

Interpretacion

En relacién a los factores determinantes de estrés laboral en el personal de

enfermeria, la tabla 2 nos muestra que, de los tres factores que existen, los

factores fisicos ocupan el primer lugar con un 86.5%, seguido de los factores

sociales con un 83.8% y por ultimo los factores psicolégicos con un 78.4%.
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Tabla 3

Nivel de las estrategias de afrontamiento del personal de enfermeria de un
hospital publico de Truijillo, 2022.

Nivel f %
Malo 6 16
Medio 31 84
Bueno 0 0
Total 37 100

Interpretacion

De acuerdo al nivel de estrategias de afrontamiento que presentan el
personal de enfermeria, en la tabla 3 se observa que prevalecio el nivel
medio con un 84%, seguido del nivel malo con un 16% y el nivel bueno no
tuvo cifra porcentual (0%). Dando a conocer que las estrategias que emplean
los profesionales van de un nivel ascendente de malo a medio, sin embargo,
ninguno de ellos aplica en su rutina diaria de trabajo buenas estrategias de

afrontamiento.
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Tabla 4

Correlacion entre el estrés laboral y las estrategias de afrontamiento en el

personal de enfermeria de un hospital pablico Trujillo, 2022.

Correlacién
Estrés Laboral | Estrategias de Afrontamiento

Estrés Laboral | Correlacién de 1 0.243

Pearson

Sig. (bilateral) 0.147

N 37 37
Afrontamiento | Correlacion de 0.243 1

Pearson

Sig. (bilateral) 0.147

N 37 37

Interpretacion

La tabla 4, presenta la correlacion entre las variables estrés laboral y
estrategias de afrontamiento del personal de enfermeria, donde se observa
gue no existe relacion estadisticamente significativa dado el valor p=0.147
siendo mayor a 0.05, por ende, se acepta la hipotesis 0 planteada en la

presente investigacion.
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DISCUSION

La pandemia por COVID-19 ha sido una emergencia sanitaria de gran
impacto debido a que ha amenazado la vida del ser humano, asi mismo ha
sido causa de la pérdida de millones de vidas humanas, y ha provocado
multiples alteraciones en la vida diaria, por las restricciones sanitarias
establecidas y el confinamiento al que ha sido necesario recurrir para evitar
y controlar la propagacién del virus, generando una gran incertidumbre entre
los profesionales de la salud, que sumado a las funciones que desempefia
en su ambito laboral se han tenido que enfrentar a esta contingencia, que ha

logrado incrementar las afectaciones en su salud fisica y mental.

Segun Del Rosario y Colaboradores (2021), el estrés es una de las
consecuencias negativas para la salud, ya que provoca distintas
enfermedades circulatorias, gastrointestinales y otros trastornos fisicos,
psicosomaticos y psicosociales; asi como también influye en el rendimiento
de las capacidades intelectuales para el cumplimiento de las funciones

diarias, perjudicando la produccién y productividad de la institucion.

En los resultados principales de esta investigacion, se evidencié que un
porcentaje no muy significativo (19%) de profesionales de enfermeria
presentod estrés y dentro de este grupo, el factor determinante de estrés que
predominé fue el factor fisico, seguido del psicolégico y por ultimo el social.
Estos resultados pueden ser consecuencia a que en dicho hospital se haya
realizado una buena gestion de recursos humanos, bienes y materiales, asi
como de infraestructura y medicamentos, durante toda la época de la

pandemia por Coronavirus.

En comparacién con otros estudios internacionales encontrados, podemos
ver que, Cui (2020) en China, elabor6 un estudio en enfermeras
hospitalarias, donde sus resultados indicaron que el 62% de enfermeras no
tenian sintomas de ansiedad, el 34% tenian ansiedad leve, el 32% tuvieron
puntuaciones superiores a 25 en la escala de estrés, lo que indica estrés
excesivo. Asi mismo, se encontré que el 50,55% tuvieron mas probabilidades

de responder positivamente al estrés. Estos resultados difirieron
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parcialmente con los hallados en esta investigacion, donde el personal de
enfermeria en su mayoria no presento6 estrés laboral y asi mismo aplicaron
estrategias para enfrentar el estrés de un nivel malo a medio, siendo talvez

el desconocimiento la causa principal para desarrollar buenas estrategias.

Diaz (2019), en su investigacion encontr6 que, el estrés laboral en los
profesionales de salud es provocado por la interaccion con su entorno de
trabajo, en donde las exigencias del ambiente sobrepasan la capacidad de
respuesta del trabajador, causando en él, la pérdida de control. En cuanto a
la profesion de enfermeria, refieren que son muchos los agentes estresores
laborales identificados, entre ellos tenemos a los factores relacionados con

la organizacion, con aspectos psicoldgicos y sociales.

Otra investigacion realizada por Cinar y colaboradores (2021), mostré que,
los cambios en el modo de vida, el no contar con equipo de proteccion
personal idoneos y suficientes, personal de enfermeria insuficiente en los
servicios, elevaban los niveles de estrés, obstaculizando el ejercicio
profesional de enfermeria. En este sentido, es importante detallar que la
pandemia por COVID-19 ha permitido revelar la condicion vulnerable de

todos los sistemas de salud desde la primera linea de atencion.

Por el contrario, cabe mencionar que el hospital publico de Trujillo, cuenta
con una infraestructura de un nivel de alta complejidad, donde sus
condiciones fisicas son 6ptimas por ser un hospital grande y nuevo, y durante
el periodo de estudio, se realizd la contratacion de diversos recursos
humanos adicionales para todos los servicios, 0 que permitié mermar las
carga de horas de trabajo y el tiempo de exposicion directa con los enfermos
de COVID-19, con la posibilidad de aumentar el tiempo libre con otras
personas cercanas a su entorno, que le permita lograr un afrontamiento
adecuado, convirtiéndose en uno de los principales mecanismos de

afrontamiento al estrés.
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Por otro lado, también cabe mencionar que dicho hospital se dot6 de
cantidades suficientes de equipos de proteccion personal (pantalones,
chaquetas, mandilones, guantes, lentes, mascarillas, protectores faciales,
gorros, botas, etc.) descartables como otros reutilizables, asi como de
insumos necesarios para higiene y desinfeccion de todo el personal
asistencial, en consecuencia, todo esto explicaria el gran porcentaje
encontrado (81%) de personal de enfermeria sin estrés.

Actualmente, existen diversas investigaciones sobre la influencia de la
pandemia de Coronavirus con el estrés en los distintos sistemas de salud, lo
cual ha favorecido a la fuerza laboral, peculiarmente en los profesionales de
enfermeria, en quienes se ha evidenciado que son los que mas sufren de
ansiedad y estrés, por cuidar y tratar directamente con pacientes infectados

con el virus.

Por otra parte, muchas veces el estrés en el personal de enfermeria guarda
una relacion significativa con el horario de trabajo, esto se debe a que el
profesional de enfermeria realiza turnos rotativos que incluye turnos diurnos
y nocturnos, siendo una determinante para que se presente alteraciones del
suefo, debido que, al no descansar bien, se pueden desencadenar multiples

dafos de salud tanto fisico como cognitivo.

Por ello, Couarrazase y colaboradores (2021), sefialan que todo profesional
de salud, especificamente las enfermeras que realizan turnos rotativos entre
dia y noche, mas la carga mental que presenta laborando, la duracion de
doce horas que dura el turno y los cuidados necesarios ante la alta demanda
de pacientes, afecta la salud mental y la calidad de vida del enfermero,
provocandole fatiga, una mala calidad de suefio y estrés. Ello esta basado
en el modelo de adaptacion de enfermeria de la teorista Callista Roy, donde
ve a la persona como un conjunto de sistemas interrelacionados que se
esfuerza por mantener el equilibrio entre estos diversos estimulos internos

y/o externos.
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Hoy en dia, es imposible eliminar el estrés y los factores estresantes
vinculados con el trabajo, pero con el uso de las técnicas de afrontamiento
eficaces se pueden minimizar los resultados causados por el estrés.

Para Kaccallaca (2016), las estrategias de afrontamiento logran dirigir
modificaciones en la manera de pensar y percibir el manejo del estrés, que
hacen frente de forma positiva a las emociones negativas, las cuales se
utilizan siempre y cuando se comprueba que los agentes estresantes

perdurardn o no se lograran modificar.

Las estrategias de afrontamiento, tienen como finalidad mantener y optimizar
el completo bienestar del ser humano, mediante los esfuerzos cognitivos y
conductuales, tanto externas como internas, desde esta perspectiva se
considera al afrontamiento como un proceso de transformacion persistente

(Texeira, Pereira y Reisdorfer, 2016).

Sin embargo, en cuanto a la variable estrategias de afrontamiento, este
estudio también mostré que, el personal de enfermeria encuestado emplea
estrategias de afrontamiento de un nivel malo (16%) a medio (84%) de forma
ascendente, lo que puede indicar que dicho personal desconoce como
desarrollar sus estrategias de afrontamiento de forma adecuada, de tal forma
les ayude en el manejo y control de situaciones o hechos estresantes que
acontecen dia a dia con los pacientes y sus familiares, por ende es vital que
las jefes y/o directivos opten por desarrollar talleres de capacitacion para el

fortalecimiento de sus habilidades individuales y colectivas de afrontamiento.

Estos resultados se asemejan con el estudio realizado por Palacios (2017),
donde obtuvo que, el 12,5 % de los trabajadores del C.S. Laderas de Chillon
presentd una mala estrategia de afrontamiento, mientras que el 77,5 %
presentd una regular estrategia de afrontamiento y solo el 10 % una buena
estrategia de afrontamiento, por ello se debe abordar principalmente planes

de trabajo en funcion del mejoramiento de las estrategias en este personal.
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Asi mismo, no coinciden con el estudio elaborado por Abregua (2019), quien
hallé que, el 53% presentd niveles bajos afrontamiento al estrés, el 30%
niveles altos de afrontamiento y el 17% nivel medio. Concluyéndose
finalmente que existen niveles bajos para afrontar al estrés, mientras que en
el presente trabajo prevalecio el nivel medio con un 84%; teniendo ambos
resultados un impacto negativo para el manejo y control del estrés en los

profesionales y por consecuencia en las instituciones de salud.

Contreras (2022), logra apreciar en su estudio que la estrategia de
afrontamiento méas empleado fue el enfocado en los problemas, los cuales
se aplicaron en un nivel medio con un 22% y un nivel bajo con un 6%, asi
mismo, la estrategia de afrontamiento de emociones se aplico en niveles
medios con un 16% y niveles altos con un 12%, que a diferencia de esta
investigacion no se identificd que estrategia fue la mas usada, porque no se
plante6 como objetivo especifico, sin embargo se recalca la necesidad de
trabajar inmediatamente con el desarrollo de estrategias para afrontar el

estrés laboral.

Finalmente, cabe mencionar que durante el desarrollo de esta investigacion
se presentaron algunas limitaciones, como fue el acceso presencial a la
totalidad de la poblacién muestral, obligandose a utilizar los canales virtuales
y digitales, como los son los formularios de Google Froms que fueron
enviados a cada uno de los participantes, lo cual podria haber generado un
sesgo de informacion en el estudio. Ademas, es importante sefialar que
estos resultados son aplicables Unicamente a la poblacién estudiada, y no

se puede hacer generalizaciones a otras poblaciones mucho mas amplias.

29



VI.

CONCLUSIONES

Primera: El personal de enfermeria del hospital publico de Trujillo no
presentd estrés laboral en un 81%, mientras que el otro 19%

restante presento estrés laboral.

Segunda: En el personal de enfermeria del hospital publico de Truijillo,
prevaleci6 el factor fisico como principal factor determinante del
estrés laboral, con un 86.5%, seguido de los factores sociales
con un 83.8% y por ultimo los factores psicolégicos con un
78.4%.

Tercera: El personal de enfermeria del hospital pablico de Trujillo, emplea
las estrategias de afrontamiento al estrés en un nivel medio con

un 84%, seguido de un nivel malo con un 16%.

Cuarta: No existe relacion estadisticamente significativa entre el estrés
laboral y las estrategias de afrontamiento en el personal de
enfermeria del hospital publico de Truijillo, por ende, se acepta la

hipétesis 0 planteada en la presente investigacion.
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VIl. RECOMENDACIONES

Primera: Los hallazgos y resultados de la presente investigacion deben ser

Segunda:

difundidos en todos los servicios del hospital publico de Truijillo,
con la finalidad de dar a conocer los niveles de estrés y las
estrategias de afrontamiento que presentaron su personal
asistencial durante estos Ultimos meses, dando énfasis que a
pesar de la emergencia sanitaria vivida durante estos 2 ultimos
afos, el personal de enfermeria no presenta estrés, siendo un
aspecto favorable para la institucion, debido a que las actividades
y funciones que desempefian los enfermeros se siguen
desarrollando sin dificultades para el cumplimiento de la meta

institucional.

Que el hospital publico de Trujillo desarrolle y aplique programas
de prevencion del estrés a todo su personal asistencial, para
contribuir a la mejoria del rendimiento personal y profesional,
garantizando que se continden brindando cuidados de calidad y

calidez a sus usuarios internos y/o externos.

Tercera: A todos los profesionales de enfermeria que laboran en el hospital

publico de Trujillo, se les insta a poner en practica algunas
estrategias de afrontamiento en su dia a dia dentro de su campo
laboral, con el propdsito de manejar circunstancias o situaciones

dificultosas y conflictivas que se puedan presentar.

Cuarta: Finalmente, considerar los resultados obtenidos en la presente

investigacion como fuente bibliografica para la elaboracién de
futuras investigaciones relacionadas al estrés laboral y las

estrategias de afrontamiento en el personal de enfermeria.
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Anexo 1: Matriz de operacionalizacion de variables

VARIABLES DE | DEFINICION CONCEPTUAL DEFINICION DIMENSION INDICADORES ESCALA DE
ESTUDIO OPERACIONAL MEDICION
Estrés Laboral El estrés Laboral es una respuesta | Se mide mediante la | Factores Fisicos: Se refieren a Ambiente  fisico | RAZON

gue puede presentar una persona | escala razonal con | las caracteristicas propias del laboral.

frente a las exigencias y tensiones | las siguientes | trabajo como las actividades y el

laborales que no se ajustan a su | categorias: ambiente en que se desarrollan,

entendimiento, ni a sus siendo perjudiciales en la salud

habilidades y ponen a prueba su | Sin Estrés: de los profesionales, ya que

capacidad para afrontar dichas | (0 —49) alteran la tranquilidad y la

circunstancias, es decir, los concentracion.

trabajadores  sienten  estrés | Con Estrés: Situaciones

siempre y cuando exista cierta | (50 —102) Factores Psicoldgicos: | diarias en el

inestabilidad cuando sus lideres
les exigen y no cuentan con los

recursos para afrontar dichos
requerimientos, afectando su
bienestar fisico e intelectual

(Torres, 2017)

Caracteristicas psiquicas, propias
de cada persona. Es el interior de
una persona lo que determina su
conducta y su pensamiento ante
una situacién estresante, en cuyas
acciones se ve reflejada en la
adaptacién al ambiente y forma de
actuar sobre él.

Factores Sociales: Relacionados

con las caracteristicas de la
organizacion del trabajo, que
pueden afectar directa e

indirectamente la salud.

trabajo.

Relaciones
interpersonales
con el equipo de
trabajo, paciente y
familiares

Pensamientos vy
emociones
percibidas.




Estrategias de
Afrontamiento

Las estrategias de afrontamiento
son aquellos medios intelectuales
y conductuales que elige un
individuo en su entorno interno y/o
externo frente a circunstancias
tensionales o circunstancias que
genere un desbalance entre el
individuo o el entorno. Asi mismo
también es conceptualizado como
los medios cognitivos que el
individuo emplea para enfrentar
una amenaza o dificultad, a pesar
de que a veces no suelen ser
favorables, pero contribuye al
fortalecimiento integro de la
persona (Palacios, 2017).

Se mide mediante la
escala ordinal con las
siguientes
categorias:

Nivel malo: 0 - 55
puntos

Nivel medio: 56 — 112
puntos

Nivel bueno: 113 -
168 puntos

Solucion de problemas: Se
suelen intentar analizar qué causo
el problema para poder
enfrentarlo, seguir pasos
previamente analizados, realizar
un plan y llevarlo a cabo.

Apoyo social: El sujeto busca
apoyo por parte de otras personas
asi como de familiares o amigos,
es decir pide ayuda o consejos.

Espera: Contempla la posibilidad
de que este se solucione sin hacer
ningun esfuerzo

Religion: Es una forma de vida y
comportamiento que nos permite
visualizar el mundo a través de
una cosmovisién de la realidad.

Evitacibn emocional: Es la
capacidad que se posee para
controlar y bloquear las
emociones negativas.

Causas, plan de
accion y
soluciones
concretas.

Consejos y ayuda
de otras personas.

Cambio de
situacion.

Asistencia a la
iglesia, ayuda
espiritual,
remediacién y
rezo.

Estados de humor

ORDINAL




Apoyo profesional: Es Ia
basqueda de profesionales que
brinden asesoria y posibiliten

pensar el problema de forma
integral.
Reaccion agresiva: Es la

expresion impulsiva de emociones
negativas hacia los otros y hacia si
mismo.

Evitacion cognitiva: Es el
bloqueo de pensamientos
negativos tras la implementacion
de actividades distractoras.

Reevaluacién positiva: Consiste
en resignificar en enfatizar sélo los
aspectos positivos y permitan un
afrontamiento optimista,

Expresién de la dificultad de
afrontamiento: Es similar al
apoyo emocional, pero a
diferencia de éste, le permite a la
persona desahogar en otros sus
dificultades.

Busqueda de
ayuda profesional

Sentimientos de
ira, hostilidad,
agresion.

Concentracion,
olvido y
recreacion.

Concentracion
positiva

Desahogo




Negacion: Es la tendencia a | Agresividad
suprimir la situacion problematica. | hostilidad

Autonomia: Es el afrontamiento y Comprensién,
solucidn del conflicto por parte de | control

la persona, sin recurrir a otros para | aceptacion.
enfrentarlo.

(Londofio, 2006) (Sandin y Chorot,
2003).




Anexo 2: Cuestionario para evaluar el estrés laboral

Instrucciones: A continuacién, se le presentara una serie de situaciones que

ocurren habitualmente en un hospital, indique la frecuencia que esta situacién le ha

resultado estresante en su actual servicio, responder solo una vez por enunciado

marcando con un aspa (X).

N° Afirmaciones Nunca | Algunas | Frecuentemente | Muy
veces frecuentemente
0 1 2 3
1 | Interrupciones frecuentes en la
realizacion de tareas
2 | El médico no esta presente
cuando un paciente esta
muriendo
3 | Estar en desacuerdo con el
tratamiento de un paciente
4 Recibir informacién insuficiente
del médico a cerca del estado
clinico de un paciente
5 | Tomar una decisibn sobre un
paciente cuando el medico no
esta disponible
6 | Pasar temporalmente a otro
servicio
7 | Personal y turno imprevisible
8 | El medico prescribe un
tratamiento que parece
inapropiado para el paciente
9 | Realizar demasiadas tareas que
no son de enfermeria (tareas
administrativas)
10 | No tiene tiempo suficiente
11 | No tener tiempo suficiente para
realizar mis tareas de enfermeria
12 | EI médico no estd presente en




una urgencia medica

13

No saber bien el manejo y
funcionamiento de un equipo
especializado

14

Falta de personal para cubrir
adecuadamente el servicio.

15

Recibir criticas de un medico

16

Realizacion de cuidados de
enfermeria que resultan
dolorosos a los pacientes

17

Escuchar o hablar con un
paciente sobre su muerte
cercana

18

La muerte de un paciente

19

Miedo a cometer un error en los
cuidados de enfermeria de un
paciente

20

Muerte de un paciente con quien
has llegado a tener una relaciéon
estrecha

21

Sentirse insuficientemente
preparado para ayudar
emocionalmente a la familia del
paciente

22

No disponer de una contestacion
satisfactoria a una pregunta
hecha por un paciente

23

Ver a un paciente sufrir

24

Sentirse insuficientemente
preparado para ayudar
emocionalmente al paciente

25

Recibir criticas de un supervisor

26

No saber que se debe decir al
paciente o a su familia sobre su
estado clinico y tratamiento

27

Problemas con un supervisor




28

No tener ocasion para hablar
abiertamente con los
comparieros sobre problemas del
servicio

29

Problemas con uno o varios
médicos

30

No tener ocasion para compartir
experiencias y sentimientos con
otros comparieros del servicio

31

No tener ocasion para expresar a
otros compaferos del servicio
mis sentimientos negativos hacia
los pacientes (pacientes
conflictivos, hostilidad)

32

Sentirse importante en el caso
gue un paciente no mejore

33

Dificultad para trabajar con uno o
varios compafieros de otros
servicios

34

Dificultad para trabajar con uno o
varios comparieros del servicio




Anexo 3: Cuestionario de afrontamiento al estrés (CEA)

Lee con detenimiento cada items y sefiale con un aspa (X) en el cuadro que sefiale

la respuesta mas cercana a su manera de pensar o actuar. Recuerde no hay

respuesta correcta o incorrecta.

0: Nunca

¢,Como se ha comportado habitualmente ante situaciones de estrés?

1: Pocas veces 2: Aveces 3: Frecuentemente 4. Casisiempre

1 | Trato de analizar las causas del problema para poder hacerlefrente |0 |1 |2 | 3 | 4

2 | Me convenci de que hiciese lo que hiciese las cosas siempreme (0|1 |2 | 3 |4
saldran mal

3 | Intenté centrarme en los aspectos positivos del problema 0123 |4

4 | Descargué mi mal humor con los demas 0123 |4

5 | Cuando me venia a la cabeza el problema, trataba de concéntrame |0 | 1 |2 | 3 |4
en otras cosas

6 | Le conté a mi familiares y amigos como me sentia 0123 |4

7 | Asisti alaiglesia 0123 |4

8 | Traté de solucionar el problema siguiendo unos pasos bien |01 |2| 3 |4
pensados

9 | No hice nada concreto puesto que las cosas suelen ser malas 0123 |4

10 | Intenté sacar algo positivo del problema 0123 |4

11 | Insulté a ciertas personas 0123 |4

12 | Me volqué en el trabajo o en otra actividad para olvidarme del (0|1 |2 | 3 | 4
problema

13 | Pedi consejo a algun pariente o amigo para afrontar mejor el ([0 | 1 |2 | 3 | 4
problema

14 | Pedi ayuda espiritual a algun religioso (sacerdote) 0123 |4

15 | Estableci un plan de actuacion y procuré llevarlo a cabo 0123 |4

16 | Comprendi que fui yo el principal causante del problema 0123 |4

17 | Descubri que en la vida hay cosas buenasy gente que se preocupa (0| 1 |2 | 3 | 4

por los demas




18

Me comporté de forma hostil con los demas

19

Sali al cine, a cenar, a dar una vuelta, etc., para olvidarme del
problema

20

Pedi a parientes 0 amigos que me ayudaran a pensar a cerca del
problema

21

Acudi a la iglesia a rogar que se solucione el problema

22

Hablé con personas implicadas para encontrar la solucion del
problema

23

Me senti indefenso /a e incapaz de hacer algo positivo para cambiar
la situacién

24

Comprendi que otras cosas diferentes del problema, eran para mi
mas importante

25

Agredi a algunas personas

26

Procuré no pensar en el problema

27

Hablé con amigos o familiares para que me tranquilicen cuando me
encontraba mal

28

Tuve fé en que DIOS remediaria la situacion

29

Hice frente al problema poniendo en marcha varias soluciones
concretas

30

Me di cuenta de que por mi mismo no podia hacer nada para
resolver el problema

31

Experimenté personalmente eso de que no hay mal que por bien
no venga

32

Me irrité con alguna gente

33 | Practiqué algun deporte para olvidarme del problema

34 | Pedi a algun amigo o familiar me indicara cual seria el mejor camino
a seguir

35 | Recé

36 | Pensé detenidamente los pasos seguir para enfrentarme al

problema

37

Me resigné a aceptar las cosas como eran

38

Comprobé que, después de todo, las cosas podrian haber ocurrido




peor

39

Luché y me desahogué expresando mis sentimientos

40

Intente olvidarme de todo

41

Procure que algun familiar o amigo me escuchase cuando necesite
manifestar mis sentimientos

42

Acudi a la iglesia a poner velas o rezar




Anexo 4: Carta de presentacion

Mg. Calderén Urquiaga Amelia Verénica

Presente

Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTOS.

Me es muy grato comunicarme con usted para expresarle mis saludos, y, asimismo,
hacer de su conocimiento que, siendo estudiante de la Escuela de Posgrado de la
UCV, campus Chimbote, requiero validar el instrumento con el cual recogeré la
informacion necesaria para poder desarrollar una investigacion con el objetivo de
obtener el grado académico de Maestra en Gestion de los Servicios de Salud.

El titulo del Proyecto de investigacion es: Estrés laboral y estrategias de
afrontamiento en el personal de enfermeria de un hospital pablico de Truijillo, 2022 y
siendo imprescindible contar con la evaluacion de docentes especializados para
poder aplicar el instrumento en mencion, he considerado conveniente recurrir a
usted, ante su connotado conocimiento de la variable y problematica, y sobre el cual
realiza su ejercicio profesional.

El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracién me despido de usted, no
sin antes agradecerle por la atencion que presta a la presente.

Atentamente.

Firma
D.N.l: 45215283
Celular: 974000461



DEFINICIONES CONCEPTUALES DE LAS VARIABLES Y
SUS DIMENSIONES

Variable estrés laboral:

Definido como una respuesta que puede presentar una persona frente a
las exigencias y tensiones laborales que no se ajustan a su
entendimiento, ni a sus habilidades y ponen a prueba su capacidad para
afrontar dichas circunstancias, es decir, los trabajadores sienten estrés
siempre y cuando exista cierta inestabilidad cuando sus lideres les
exigen y no cuentan con los recursos para afrontar dichos

requerimientos, afectando su bienestar fisico e intelectual (Torres, 2017).

Dimensiones:

Factores Fisicos: Se refieren a las caracteristicas propias del trabajo como
las actividades y el ambiente en que se desarrollan, siendo perjudiciales en
la salud de los profesionales, ya que alteran la tranquilidad y la

concentracion.

Factores Psicologicos: Caracteristicas psiquicas, propias de cada
persona. Es el interior de una persona lo gue determina su conducta y
Su pensamiento ante una situacion estresante, en cuyas acciones se ve

reflejada en la adaptacion al ambiente y forma de actuar sobre él.

Factores Sociales: Relacionados con las caracteristicas de la organizaciéon

del trabajo, que pueden afectar directa e indirectamente la salud.

Indicadores: Ambiente fisico laboral, situaciones diarias en el trabajo,
relaciones interpersonales con el equipo de trabajo, paciente vy

familiares y pensamientos y emociones percibidas.

Consta de 34 items.



Variable estrategias de afrontamiento:

Las estrategias de afrontamiento son aquellos medios intelectuales y
conductuales que elige un individuo en su entorno interno y/o externo
frente a circunstancias tensionales o circunstancias que genere un
desbalance entre el individuo o el entorno. Asi mismo también es
conceptualizado como los medios cognitivos que el individuo emplea para
enfrentar una amenaza o dificultad, a pesar de que a veces no suelen ser
favorables, pero contribuye al fortalecimiento integro de la persona
(Palacios, 2017).

Dimensiones
Solucion de problemas: Se suelen intentar analizar qué causo el
problema para poder enfrentarlo, seguir pasos previamente analizados,

realizar un plan vy llevarlo a cabo.

Apoyo social: El sujeto busca apoyo por parte de otras personas asi como

de familiares o amigos, es decir pide ayuda o consejos.

Espera: Contempla la posibilidad de que este se solucione sin hacer ningun

esfuerzo

Religiéon: Es una forma de vida y comportamiento que nos permite visualizar

el mundo a través de una cosmovision de la realidad.

Evitacion emocional: Es la capacidad que se posee para controlar y

bloquear las emociones negativas.

Apoyo profesional: Es la busqueda de profesionales que brinden asesoria

y posibiliten pensar el problema de forma integral.

Reaccion agresiva: Es la expresion impulsiva de emociones negativas

hacia los otros y hacia si mismo.

Evitacion cognitiva: Es el bloqgueo de pensamientos negativos tras la

implementacion de actividades distractoras.



Reevaluacion positiva: Consiste en resignificar en enfatizar solo los

aspectos positivos y permitan un afrontamiento optimista,

Expresion de la dificultad de afrontamiento: Es similar al apoyo
emocional, pero a diferencia de éste, le permite a la persona desahogar en

otros sus dificultades.
Negacion: Es la tendencia a suprimir la situacion problemética.

Autonomia: Es el afrontamiento y solucién del conflicto por parte de la

persona, sin recurrir a otros para enfrentarlo.

Indicadores: Causas, plan de accion y soluciones concretas, consejos y
ayuda de otras personas, asistencia a la iglesia, ayuda espiritual,
remediacion y rezo, cambio de situacion, estados de humor, busqueda de
ayuda profesional, sentimientos de ira, hostilidad, agresion, concentracion,
olvido y recreacion, concentracion positiva, desahogo, agresividad y

hostilidad y comprensién, control y aceptacion.

Consta de 42 items.



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE EL NIVEL DE ESTRES LABORAL

Direccion
N.© del i DIMENSIONES / items Pertinencia® |Relevancia? | Claridad® | Sugerencias/Observaciones
el item
DIMENSION 1: FISICO Si No Si | No | Si | No
_ Interrupciones frecuentes en la realizacion de

1 Directo X X X
tareas
El médico no esta presente cuando un paciente

2 | Directo L X X X
estd muriendo

3 _ Estar en desacuerdo con el tratamiento de un

Directo X X X

paciente
Recibir informacion insuficiente del médico a

4 | Directo . . X X X
cerca del estado clinico de un paciente
Tomar una decision sobre un paciente cuando el

5 | Directo . L . X X X
medico no esta disponible

6 Directo Pasar temporalmente a otro servicio X X X

7 Directo Personal y turno imprevisible X X X
El medico prescribe un tratamiento que parece

8 | Directo . . . X X X
inapropiado para el paciente




Realizar demasiadas tareas que no son de

muerte cercana

9 | Dir X
Irecto enfermeria (tareas administrativas) X X
10 | Directo No tiene tiempo suficiente X X X
No tener tiempo suficiente para realizar mis
11 | Directo . X X X
tareas de enfermeria
El médico no esta presente en una urgencia
12 | Directo . X X X
medica
No saber bien el manejo y funcionamiento de un
13 | Directo . . X X X
equipo especializado
Falta de personal para cubrir adecuadamente el
14 | Directo . X X X
servicio.
DIMENSION 2: PSICOLOGICA Si No Si No | Si | No
Recibir criticas de un medico
15 | Directo X X X
_ Realizacion de cuidados de enfermeria que
16 | Directo ) X X X
resultan dolorosos a los pacientes
. Escuchar o hablar con un paciente sobre su
17 | Directo X X X




18 | Directo La muerte de un paciente X X X
19 | Directo Miedo a cometer un error en los cuidados de X X X
enfermeria de un paciente
_ Muerte de un paciente con quien has llegado a
20 | Directo » X X X
tener una relacion estrecha
_ Sentirse insuficientemente preparado para
21 | Directo _ B _ X X X
ayudar emocionalmente a la familia del paciente
_ No disponer de una contestacion satisfactoria a
22 | Directo ) X X X
una pregunta hecha por un paciente
23 | Directo Ver a un paciente sufrir X X X
_ Sentirse insuficientemente preparado para
24 | Directo ) ] X X X
ayudar emocionalmente al paciente
25 | Directo Recibir criticas de un supervisor X X X
_ No saber que se debe decir al paciente o0 a su
26 | Directo - . ) X X X
familia sobre su estado clinico y tratamiento
27 | Directo Problemas con un supervisor X X X
DIMENSION 3: SOCIAL Si No Si No | Si | No




No tener ocasion para hablar abiertamente con

28 Directo . .
los compafieros sobre problemas del servicio

29 Directo Problemas con uno o varios médicos

_ No tener ocasion para compartir experiencias y

30 Directo o . o
sentimientos con otros comparieros del servicio
No tener ocasion para expresar a otros

31 Directo | Compafieros del servicio mis sentimientos
negativos hacia los pacientes (pacientes
conflictivos, hostilidad)

32 Directo Sentirse importante en el caso que un paciente
no mejore

33 Directo Dificultad para trabajar con uno o varios
comparfieros de otros servicios

34 Directo Dificultad para trabajar con uno o varios

comparfieros del servicio




CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO DE ESTRES LABORAL

Observaciones:

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Mg: Calderén Urquiaga Amelia Verdnica
DNI: 41218815

Formacién académica del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

01 | Magister en Gerencia de Servicios de Salud

02 | Especialista en Emergencias y Desastres

03 | Licenciada en Enfermeria

Experiencia profesional del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

01 | Hospital de Alta Complejidad Virgen de la Puerta

02 | Hospital Regional Docente de Truijillo

Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimensién especifica del constructo

CEP; 50109 ANE: 8374

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es

conciso, exacto y directo
DNI: 41218815



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LAS ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO

AL ESTRES (CAE)

Direccion
N.° del i DIMENSIONES / items Pertinencia! |Relevancia? | Claridad® | Sugerencias/Observaciones
el item
DIMENSION 1: SOLUCION DE PROBLEMAS Si No Si | No |Si| No

1 Directo | Trato de analizar las causas del problema para X X X
poder hacerle frente

8 Directo Traté de_ solucionar el problema siguiendo unos X X X
pasos bien pensados

36 Directo Pensé detenidamente los pasos seguir para X X X
enfrentarme al problema

16 Directo Estableci un plan de actuacién y procuré llevarlo a X X X
cabo

22 Directo Hable?,con personas implicadas para encontrar la X X X
solucion del problema

29 Directo Hice frente al problema poniendo en marcha varias X X X
soluciones concretas
DIMENSION 2: APOYO SOCIAL Si No Si No | Si| No

_ Procure que algun familiar o amigo me escuchase

41 Directo ) ) ) o X X X
cuando necesite manifestar mis sentimientos

6 Directo | Le conté a mi familiares y amigos como me sentia X X X




Pedi consejo a algun pariente o amigo para afrontar

13 Directo _ X X X
mejor el problema
_ Pedi a parientes 0 amigos que me ayudaran a
20 Directo X X X
pensar a cerca del problema
27 Directo Hablé con amigos o familiares para que me % % X
tranquilicen cuando me encontraba mal
34 Directo Pedi a algun amigo o familiar me indicara cual seria X X X
el mejor camino a seguir
DIMENSION 3: RELIGION Si No Si | No |Si| No
42 Directo | Acudi a la iglesia a poner velas o rezar X X X
7 Directo | Asisti a la iglesia X X X
14 Directo Pedi ayuda espiritual a algun religioso (sacerdote) X X X
Acudi a la iglesia a rogar que se solucione el
21 Inversa X X X
problema
28 Directo | Tuve fé en que DIOS remediaria la situacion X X X
35 Directo | Receé X X X
DIMENSION 4: ESPERA Si No Si No | Si| No
9 Directo No hice nada concreto puesto que las cosas suelen X X X

ser malas




DIMENSION 5: EVITACION EMOCIONAL Si No Si No | Si| No
4 Directo | Descargué mi mal humor con los demas X X X
DIMENSION 6: APOYO PROFESIONAL Si No Si No |sgj| No
_ Me di cuenta de que por mi mismo no podia hacer
30 Directo X X X
nada para resolver el problema
P L - N . N . N
DIMENSION 7: REACCION AGRESIVA Si °© |'Si © |si| NO
2 Di o
3 Irecto Me irrité con alguna gente X X X
11 Directo L X X X
Insulté a ciertas personas
18 Directo Me comporté de forma hostil con los demas X X X
25 Directo . X X X
Agredi a algunas personas
DIMENSION 8: REEVALUACION POSITIVA St Noo st No | St No
Intenté centrarme en los aspectos positivos del
. X X X
3 Directo
problema
- Intenté | itivo del probl X X X
10 Directo ntenté sacar algo positivo del problema
Descubri que en la vida hay cosas buenas y gente
. X X X
17 Directo .
gue se preocupa por los demas
Me senti indefenso /a e incapaz de hacer algo
. X X X
23 Directo

positivo para cambiar la situaciéon




37 Directo Me resigné a aceptar las cosas como eran X X X
DIMENSION 9: EXPRESION DE LA DIFICULTAD AL Si No Si No |sil No
AFRONTAMIENTO
Luché y me desahogué expresando mis
39 Directo X X X
sentimientos
DIMENSION 10: NEGACION Si No | Si | No | Si| No
Me convenci de que hiciese lo que hiciese las cosas
. X X X
2 Directo . 4
siempre me saldran mal
Comprendi que fui yo el principal causante del
. X X X
16 Directo
problema
DIMENSION 11: EVITACION COGNITIVA Si No | Si | No |Si| No
Cuando me venia a la cabeza el problema, trataba X X X
5 Directo d .
e concéntrame en otras cosas
Me volqué en el trabajo 0 en otra actividad para X X X
12 Directo ,
olvidarme del problema
Sali al cine, a cenar, a dar una vuelta, etc., para X X X
19 Directo ,
olvidarme del problema
26 Directo Procuré no pensar en el problema X X X
Practiqué algin deporte para olvidarme del X X X
33 Directo

problema




40 Directo Intente olvidarme de todo N X X
DIMENSION 12: AUTONOMIA St | No | Si | No |Si| No
Comprendi que otras cosas diferentes del problema, X X X

24 Directo S
eran para mi mas importante
Experimenté personalmente eso de que no hay mal X X X

31 Directo gue por bien no venga
Comprobé que, después de todo, las cosas podrian X X X

38 Directo

haber ocurrido peor




CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO AL ESTRES (CAE)

Observaciones:

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Mg: Calderén Urquiaga Amelia Verénica
DNI: 41218815

Formacién académica del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

01 | Magister en Gerencia de Servicios de Salud

02 | Especialista en Emergencias y Desastres

03 | Licenciada en Enfermeria

Experiencia profesional del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

01 | Hospital de Alta Complejidad Virgen de la Puerta

02 | Hospital Regional Docente de Trujillo

Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o

dimension especifica del constructo ENF. ESP. EMERGENCIAS Y DESASTRES
CEP: 50109 RNE: 8374

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es

conciso, exacto y directo
DNI: 41218815



CARTA DE PRESENTACION.

Mg. Lépez Quezada Lander Antonio

Presente

Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTOS.

Me es muy grato comunicarme con usted para expresarle mis saludos, y, asimismo,
hacer de su conocimiento que, siendo estudiante de la Escuela de Posgrado de la UCV,
campus Chimbote, requiero validar el instrumento con el cual recogeré la informacion
necesaria para poder desarrollar una investigacion con el objetivo de obtener el grado
académico de Maestra en Gestion de los Servicios de Salud.

El titulo del Proyecto de investigacion es: Estrés laboral y estrategias de afrontamiento
en el personal de enfermeria de un hospital publico de Trujillo, 2022 y siendo
imprescindible contar con la evaluacion de docentes especializados para poder aplicar
el instrumento en mencién, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su
connotado conocimiento de la variable y problematica, y sobre el cual realiza su ejercicio
profesional.

El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracion me despido de usted, no sin
antes agradecerle por la atencién que presta a la presente.

Atentamente.

Firma
D.N.l: 45215283
Celular: 974000461



DEFINICIONES CONCEPTUALES DE LAS VARIABLES Y

SUS DIMENSIONES

Variable estrés laboral:

Definido como una respuesta que puede presentar una persona frente a las
exigencias y tensiones laborales que no se ajustan a su entendimiento, ni a
sus habilidades y ponen a prueba su capacidad para afrontar dichas
circunstancias, es decir, los trabajadores sienten estrés siempre y cuando
exista cierta inestabilidad cuando sus lideres les exigen y no cuentan con los
recursos para afrontar dichos requerimientos, afectando su bienestar fisico e

intelectual (Torres, 2017).

Dimensiones:
Factores Fisicos: Se refieren a las caracteristicas propias del trabajo como las
actividades y el ambiente en que se desarrollan, siendo perjudiciales en la salud

de los profesionales, ya que alteran la tranquilidad y la concentracion.

Factores Psicoldgicos: Caracteristicas psiquicas, propias de cada persona. Es
el interior de una persona lo que determina su conducta y su pensamiento ante
una situacion estresante, en cuyas acciones se ve reflejada en la adaptacion al

ambiente y forma de actuar sobre él.

Factores Sociales: Relacionados con las caracteristicas de la organizacion del

trabajo, que pueden afectar directa e indirectamente la salud.

Indicadores: Ambiente fisico laboral, situaciones diarias en el trabajo, relaciones
interpersonales con el equipo de trabajo, paciente y familiares y pensamientos y

emociones percibidas.

Consta de 34 items.



Variable estrategias de afrontamiento:

Las estrategias de afrontamiento son aquellos medios intelectuales y
conductuales que elige un individuo en su entorno interno y/o externo frente a
circunstancias tensionales o circunstancias que genere un desbalance entre
el individuo o el entorno. Asi mismo también es conceptualizado como los
medios cognitivos que el individuo emplea para enfrentar una amenaza o
dificultad, a pesar de que a veces no suelen ser favorables, pero contribuye al
fortalecimiento integro de la persona (Palacios, 2017).

Dimensiones
Solucién de problemas: Se suelen intentar analizar qué causo el problema
para poder enfrentarlo, seguir pasos previamente analizados, realizar un plan

y llevarlo a cabo.

Apoyo social: El sujeto busca apoyo por parte de otras personas asi como de

familiares o amigos, es decir pide ayuda o consejos.

Espera: Contempla la posibilidad de que este se solucione sin hacer ningun

esfuerzo

Religiéon: Es una forma de vida y comportamiento que nos permite visualizar el

mundo a través de una cosmovision de la realidad.

Evitacion emocional: Es la capacidad que se posee para controlar y bloquear

las emociones negativas.

Apoyo profesional: Es la busqueda de profesionales que brinden asesoria y

posibiliten pensar el problema de forma integral.

Reaccion agresiva: Es la expresion impulsiva de emociones negativas hacia los

otros y hacia si mismo.

Evitacion cognitiva: Es el bloqueo de pensamientos negativos tras la

implementacion de actividades distractoras.



Reevaluacién positiva: Consiste en resignificar en enfatizar sélo los aspectos

positivos y permitan un afrontamiento optimista,

Expresion de la dificultad de afrontamiento: Es similar al apoyo emocional,
pero a diferencia de éste, le permite a la persona desahogar en otros sus

dificultades.
Negacioén: Es la tendencia a suprimir la situacion problemética.

Autonomia: Es el afrontamiento y solucion del conflicto por parte de la persona,

sin recurrir a otros para enfrentarlo.

Indicadores: Causas, plan de accion y soluciones concretas, consejos y ayuda
de otras personas, asistencia a la iglesia, ayuda espiritual, remediacion y rezo,
cambio de situacion, estados de humor, busqueda de ayuda profesional,
sentimientos de ira, hostilidad, agresion, concentracion, olvido y recreacion,
concentracion positiva, desahogo, agresividad y hostilidad y comprension, control

y aceptacion.

Consta de 42 items.



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE EL NIVEL DE ESTRES LABORAL

Direccion
N.© del it DIMENSIONES / items Pertinencia® Relevancia? | Claridad® | Sugerencias/Observaciones
el item
DIMENSION 1: FiSICO Si No | Si | No | Si | No
_ Interrupciones frecuentes en la realizacion
1 Directo X X X
de tareas
El médico no esta presente cuando un
2 | Directo . N X X X
paciente estd muriendo
3 _ Estar en desacuerdo con el tratamiento de
Directo X X X
un paciente
Recibir informacion insuficiente del médico
4 | Directo . . X X X
a cerca del estado clinico de un paciente
Tomar una decision sobre un paciente
5 | Directo . L . X X X
cuando el médico no esta disponible
6 | Directo Pasar temporalmente a otro servicio X X X
7 Directo Personal y turno imprevisible X X X
El medico prescribe un tratamiento que
8 | Directo . . . X X X
parece inapropiado para el paciente




Realizar demasiadas tareas que no son de

9 | Direct L X X X
ecto enfermeria (tareas administrativas)

10 | Directo No tiene tiempo suficiente X X X
No tener tiempo suficiente para realizar mis

11 | Directo . X X X
tareas de enfermeria
El médico no esta presente en una urgencia

12 | Directo . X X X
medica
No saber bien el manejo y funcionamiento

13 | Directo . . X X X
de un equipo especializado
Falta de personal para cubrir

14 | Directo . X X X
adecuadamente el servicio.

DIMENSION 2: PSICOLOGICA Si No | Si | No | Si | No

Recibir criticas de un medico

15 | Directo X X X

_ Realizacion de cuidados de enfermeria que

16 | Directo ) X X X

resultan dolorosos a los pacientes
_ Escuchar o hablar con un paciente sobre su
17 | Directo X X X

muerte cercana




18 | Directo La muerte de un paciente
19 | Directo Miedo a cometer un error en los cuidados
de enfermeria de un paciente
_ Muerte de un paciente con quien has

20 | Directo y
llegado a tener una relacion estrecha
Sentirse insuficientemente preparado para

21 | Directo ayudar emocionalmente a la familia del
paciente
No disponer de una contestacion

22 | Directo satisfactoria a una pregunta hecha por un
paciente

23 | Directo Ver a un paciente sufrir

_ Sentirse insuficientemente preparado para

24 | Directo ) ]
ayudar emocionalmente al paciente

25 | Directo Recibir criticas de un supervisor
No saber que se debe decir al paciente o0 a

26 | Directo su familia sobre su estado clinico y
tratamiento

27 | Directo Problemas con un supervisor




DIMENSION 3: SOCIAL Si No | Si No | Si | No
No tener ocasion para hablar abiertamente

28 Directo con los comparieros sobre problemas del X X X
servicio

29 Directo Problemas con uno o varios médicos X X X
No tener ocasién para compartir

30 Directo experiencias y sentimientos con otros X X X
comparnieros del servicio
No tener ocasion para expresar a otros

31 Directo compafieros del servicio mis sentimientos X X x
negativos hacia los pacientes (pacientes
conflictivos, hostilidad)

32 Directo Sentirse importante en el caso que un X X x
paciente no mejore

33 Directo Dificultad para trabajar con uno o varios X X X
comparfieros de otros servicios

34 Directo Dificultad para trabajar con uno o varios X X X

compafieros del servicio




CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO DE ESTRES LABORAL

Observaciones:

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Mg: Lopez Quezada Lander Antonio
DNI: 44005968

Formacién académica del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

01 | Magister en Gestién de los Servicios de
Salud

02 | Especialista en Emergencias y Desastres

03 | Licenciado en Enfermeria

Experiencia profesional del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

01 | Hospital de Alta Complejidad Virgen de la Puerta

02 | Sistema de Atencién Médica de Urgencia (SAMU)

Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimensién especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es _ Lopez Quezad
conciso, exacto y directo C.E.P. 50747

DNI: 44005968



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LAS ESTRATEGIAS DE
AFRONTAMIENTO AL ESTRES (CAE)

Direccion
N.© del it DIMENSIONES / items Pertinencia® |Relevancia? | Claridad® | Sugerencias/Observaciones
el item
DIMENSION 1: SOLUCION DE PROBLEMAS Si | No Si | No | Si | No
1 Directo | Trato de analizar las causas del problema para X X X
poder hacerle frente
8 Directo Traté de solucionar el problema siguiendo X X X
unos pasos bien pensados
36 Directo Pensé detenidamente los pasos seguir para X X X
enfrentarme al problema
16 Directo Estableci un plan de actuacién y procuré X X X
llevarlo a cabo
22 Directo Hablé con personas implicadas para encontrar X X X
la solucion del problema
29 . Hice frente al problema poniendo en marcha
Directo varias soluciones concretas X X X
DIMENSION 2: APOYO SOCIAL Si No Si | No | Si | No
Procure que algun familiar o amigo me
41 Directo escuchase cuando necesite manifestar mis X X X
sentimientos




Le conté a mi familiares y amigos como me

6 Directo ) X X X
sentia
_ Pedi consejo a algun pariente o amigo para
13 Directo _ X X X
afrontar mejor el problema
_ Pedi a parientes 0 amigos que me ayudaran a
20 Directo X X X
pensar a cerca del problema
27 Directo Hablé con amigos o familiares para que me X X X
tranquilicen cuando me encontraba mal
34 Directo Pedi a algun amigo o familiar me indicara cual X X X
seria el mejor camino a seguir
DIMENSION 3: RELIGION Si No Si No | Si | No
42 Directo | Acudi a la iglesia a poner velas o rezar X X X
7 Directo | Asisti a la iglesia X X X
_ Pedi ayuda espiritual a algun religioso
14 Directo X X X
(sacerdote)
Acudi a la iglesia a rogar que se solucione el
21 Inversa X X X
problema
28 Directo | Tuve fé en que DIOS remediaria la situacion X X X
35 Directo Recé X X X




DIMENSION 4: ESPERA Si No Si No | Si | No
9 Directo No hice nada concreto puesto que las cosas X X X
suelen ser malas
DIMENSION 5: EVITACION EMOCIONAL Si No Si No | Si | No
4 Directo Descargué mi mal humor con los demas X X X
DIMENSION 6: APOYO PROFESIONAL si | No | gi [ No| g | No
_ Me di cuenta de que por mi mismo no podia
30 Directo X X X
hacer nada para resolver el problema
DIMENSION 7: REACCION AGRESIVA Si No | si | Nof si | No
32 Directo Me irrité con alguna gente X X X
11 Directo L X X X
Insulté a ciertas personas
18 Directo Me comporté de forma hostil con los demas X X X
25 Directo . X X X
Agredi a algunas personas
DIMENSION 8: REEVALUACION POSITIVA Sto| No St Noj St No
Intenté centrarme en los aspectos positivos del X X X
3 Directo
problema
. | 4 i X X X
10 Directo ntenté sacar algo positivo del problema
Descubri que en la vida hay cosas buenas y X X X
17 Directo

gente que se preocupa por los demas




Me senti indefenso /a e incapaz de hacer algo

23 Directo . : : L, X X X
positivo para cambiar la situacion
37 Directo Me resigné a aceptar las cosas como eran X X X
DIMENSION 9: EXPRESION DE LA DIFICULTAD AL Si No Si No | si | No
AFRONTAMIENTO
Luché y me desahogué expresando mis X X X
39 Directo sentimientos
DIMENSION 10: NEGACION Si | No | Si | No | Si | No
Me convenci de que hiciese lo que hiciese las X X X
2 Directo . 4
cosas siempre me saldran mal
Comprendi que fui yo el principal causante del X X X
16 Directo
problema
DIMENSION 11: EVITACION COGNITIVA Si | No | Si | No | Si | No
Cuando me venia a la cabeza el problema, X X X
5 Directo .
trataba de concéntrame en otras cosas
Me volqué en el trabajo o en otra actividad X X X
12 Directo ,
para olvidarme del problema
Sali al cine, a cenar, a dar una vuelta, etc., X X X
19 Directo ,
para olvidarme del problema
26 Directo Procuré no pensar en el problema X X X
33 Directo Practiqué algiin deporte para olvidarme del | X X X




problema

40 Directo Intente olvidarme de todo X X X
DIMENSION 12: AUTONOMIA St | No | Si | No | Si | No

Comprendi que otras cosas diferentes del X X X

24 Directo problema, eran para mi mas importante
Experimenté personalmente eso de que no

31 Direct X X X

recto hay mal que por bien no venga

Comprobé que, después de todo, las cosas X X X

38 Directo

podrian haber ocurrido peor




CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO AL ESTRES
(CAE)

Observaciones:

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Mg: Lopez Quezada Lander Antonio
DNI: 44005968

Formacién académica del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

01 | Magister en Gerencia de Servicios de Salud

02 | Especialista en Emergencias y Desastres

03 | Licenciado en Enfermeria

Experiencia profesional del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problemética de investigacién)

01 | Hospital de Alta Complejidad Virgen de la Puerta

02 | Sistema de Atencién Médica de Urgencia (SAMU)

Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimensién especifica del constructo

R

o . , o/l [ Lpez Queza
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es ENEERMERO

. . 50747
conciso, exacto y directo _ CEP.6074

DNI: 44005968




CARTA DE PRESENTACION

Mg. Zavala Arrascue Patricia

Presente

Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTOS.

Me es muy grato comunicarme con usted para expresarle mis saludos, y, asimismo,
hacer de su conocimiento que, siendo estudiante de la Escuela de Posgrado de la
UCV, campus Chimbote, requiero validar el instrumento con el cual recogeré la
informacion necesaria para poder desarrollar una investigacion con el objetivo de
obtener el grado académico de Maestra en Gestion de los Servicios de Salud.

El titulo del Proyecto de investigacion es: Estrés laboral y estrategias de afrontamiento
en el personal de enfermeria de un hospital pablico de Trujillo, 2022 y siendo
imprescindible contar con la evaluacion de docentes especializados para poder aplicar
el instrumento en mencién, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su
connotado conocimiento de la variable y problematica, y sobre el cual realiza su
ejercicio profesional

El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracion me despido de usted, no
sin antes agradecerle por la atencion que presta a la presente.

Atentamente.

Firma
D.N.l: 45215283
Celular: 974000461



DEFINICIONES CONCEPTUALES DE LAS VARIABLES Y
SUS DIMENSIONES

Variable estrés laboral:

Definido como una respuesta que puede presentar una persona frente a las
exigencias y tensiones laborales que no se ajustan a su entendimiento, ni a sus
habilidades y ponen a prueba su capacidad para afrontar dichas circunstancias,
es decir, los trabajadores sienten estrés siempre y cuando exista cierta
inestabilidad cuando sus lideres les exigen y no cuentan con los recursos para
afrontar dichos requerimientos, afectando su bienestar fisico e intelectual
(Torres, 2017).

Dimensiones:
Factores Fisicos: Se refieren a las caracteristicas propias del trabajo como las
actividades y el ambiente en que se desarrollan, siendo perjudiciales en la salud

de los profesionales, ya que alteran la tranquilidad y la concentracion.

Factores Psicologicos: Caracteristicas psiquicas, propias de cada persona. Es
el interior de una persona lo que determina su conducta y su pensamiento ante
una situacion estresante, en cuyas acciones se ve reflejada en la adaptacion al

ambiente y forma de actuar sobre él.

Factores Sociales: Relacionados con las caracteristicas de la organizacion del

trabajo, que pueden afectar directa e indirectamente la salud.

Indicadores: Ambiente fisico laboral, situaciones diarias en el trabajo, relaciones
interpersonales con el equipo de trabajo, paciente y familiares y pensamientos y

emociones percibidas.

Consta de 34 items.



Variable estrategias de afrontamiento:

Las estrategias de afrontamiento son aquellos medios intelectuales y
conductuales que elige un individuo en su entorno interno y/o externo frente a
circunstancias tensionales o circunstancias que genere un desbalance entre el
individuo o el entorno. Asi mismo también es conceptualizado como los medios
cognitivos que el individuo emplea para enfrentar una amenaza o dificultad, a
pesar de que a veces no suelen ser favorables, pero contribuye al
fortalecimiento integro de la persona (Palacios, 2017).

Dimensiones
Solucion de problemas: Se suelen intentar analizar qué causo el problema
para poder enfrentarlo, seguir pasos previamente analizados, realizar un plan

y llevarlo a cabo.

Apoyo social: El sujeto busca apoyo por parte de otras personas asi como de

familiares o0 amigos, es decir pide ayuda o consejos.

Espera: Contempla la posibilidad de que este se solucione sin hacer ningun

esfuerzo

Religién: Es una forma de vida y comportamiento que nos permite visualizar el

mundo a través de una cosmovision de la realidad.

Evitacion emocional: Es la capacidad que se posee para controlar y bloquear las

emociones negativas.

Apoyo profesional: Es la busqueda de profesionales que brinden asesoria y

posibiliten pensar el problema de forma integral.

Reaccion agresiva: Es la expresion impulsiva de emociones negativas hacia los

otros y hacia si mismo.

Evitacion cognitiva: Es el bloqueo de pensamientos negativos tras la

implementacion de actividades distractoras.



Reevaluacién positiva: Consiste en resignificar en enfatizar sélo los aspectos

positivos y permitan un afrontamiento optimista,

Expresion de ladificultad de afrontamiento: Es similar al apoyo emocional, pero

a diferencia de éste, le permite a la persona desahogar en otros sus dificultades.
Negacion: Es la tendencia a suprimir la situacion problemética.

Autonomia: Es el afrontamiento y solucién del conflicto por parte de la persona,

sin recurrir a otros para enfrentarlo.

Indicadores: Causas, plan de accion y soluciones concretas, consejos y ayuda de
otras personas, asistencia a laiglesia, ayuda espiritual, remediacién y rezo, cambio
de situacion, estados de humor, busqueda de ayuda profesional, sentimientos de
ira, hostilidad, agresion, concentracion, olvido y recreacion, concentracion positiva,

desahogo, agresividad y hostilidad y comprension, control y aceptacion.

Consta de 42 items.



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE EL NIVEL DE ESTRES LABORAL

Direccion
N.° del it DIMENSIONES / items Pertinencia® Relevancia® | Claridad® | Sugerencias/Observaciones
el item
DIMENSION 1: FiSICO Si No | Si | No | Si | No
_ Interrupciones frecuentes en la realizacion
1 Directo X X X
de tareas
El médico no esta presente cuando un
2 | Directo . N X X X
paciente estd muriendo
3 _ Estar en desacuerdo con el tratamiento de
Directo X X X
un paciente
Recibir informacion insuficiente del médico
4 | Directo . . X X X
a cerca del estado clinico de un paciente
Tomar una decision sobre un paciente
5 | Directo . L . X X X
cuando el médico no esta disponible
6 Directo Pasar temporalmente a otro servicio X X X
7 Directo Personal y turno imprevisible X X X
El medico prescribe un tratamiento que
8 | Directo X X X

parece inapropiado para el paciente




Realizar demasiadas tareas que no son de

Direct . - . X X
recto enfermeria (tareas administrativas) X
10 | Directo No tiene tiempo suficiente X X X
No tener tiempo suficiente para realizar
11 | Directo . ) X X X
mis tareas de enfermeria
El médico no esta presente en una
12 | Directo . . X X X
urgencia medica
No saber bien el manejo y funcionamiento
13 | Directo . . X X X
de un equipo especializado
Falta de personal para cubrir
14 | Directo . X X X
adecuadamente el servicio.
DIMENSION 2: PSICOLOGICA Si No | Si | No | Si | No
Recibir criticas de un medico
15 | Directo X X X
_ Realizacion de cuidados de enfermeria
16 | Directo ) X X X
gue resultan dolorosos a los pacientes
_ Escuchar o hablar con un paciente sobre
17 | Directo X X X

Su muerte cercana




18 | Directo La muerte de un paciente
19 | Directo Miedo a cometer un error en los cuidados
de enfermeria de un paciente
_ Muerte de un paciente con quien has

20 | Directo By
llegado a tener una relacion estrecha
Sentirse insuficientemente preparado para

21 | Directo ayudar emocionalmente a la familia del
paciente
No disponer de una contestacion

22 | Directo satisfactoria a una pregunta hecha por un
paciente

23 | Directo Ver a un paciente sufrir

_ Sentirse insuficientemente preparado para

24 | Directo ) ]
ayudar emocionalmente al paciente

25 | Directo Recibir criticas de un supervisor
No saber que se debe decir al paciente o0 a

26 | Directo su familia sobre su estado clinico y
tratamiento

27 | Directo Problemas con un supervisor




DIMENSION 3: SOCIAL Si No Si No Si | No
No tener ocasion para hablar abiertamente

28 Directo | con los compafieros sobre problemas del X X X
servicio

29 Directo | Problemas con uno o varios médicos X X X
No tener ocasién para compartir

30 Directo | experiencias y sentimientos con otros X X X
comparnieros del servicio
No tener ocasion para expresar a otros

31 Directo | COmpafieros del servicio mis sentimientos X X x
negativos hacia los pacientes (pacientes
conflictivos, hostilidad)

32 Directo Sentirse importante en el caso que un X X x
paciente no mejore

33 Directo Dificultad para trabajar con uno o varios X X X
compafieros de otros servicios

34 Directo Dificultad para trabajar con uno o varios X X X

compafieros del servicio




CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO DE ESTRES LABORAL

Observaciones:

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Mg: Zavala Arrascue Patricia
DNI: 19333380

Formacién académica del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

01 | Magister en Gestién de los Servicios de
Salud

02 | Especialista en Emergencias y Desastres

03 | Licenciada en Enfermeria

Experiencia profesional del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

01 | Hospital de Alta Complejidad Virgen de la Puerta

02 | Hospital Belén de Truijillo

Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o / =
dimensién especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

DNI: 19333380



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LAS ESTRATEGIAS DE
AFRONTAMIENTO AL ESTRES (CAE)

Direccion
N.© del it DIMENSIONES / items Pertinencia® |Relevancia? | Claridad® | Sugerencias/Observaciones
el item
DIMENSION 1: SOLUCION DE PROBLEMAS Si |[No| Si | No | Si| No
1 Directo | Trato de analizar las causas del problema para X X X
poder hacerle frente
8 Directo Traté de_ solucionar el problema siguiendo unos X X X
pasos bien pensados
36 Directo | Pensé detenidamente los pasos seguir para X X X
enfrentarme al problema
16 Directo Estableci un plan de actuacién y procuré llevarlo X X X
a cabo
22 Directo Hablé c_o,n personas implicadas para encontrar X X X
la solucion del problema
29 Directo ch_e frente gl problema poniendo en marcha X X X
varias soluciones concretas
DIMENSION 2: APOYO SOCIAL Si No Si | No | Si | No
Procure que algun familiar o amigo me
41 Directo | escuchase cuando necesite manifestar mis X X X
sentimientos




Le conté a mi familiares y amigos como me

6 Directo ) X X X
sentia
_ Pedi consejo a algun pariente o amigo para
13 Directo _ X X X
afrontar mejor el problema
_ Pedi a parientes 0 amigos que me ayudaran a
20 Directo X X X
pensar a cerca del problema
27 Directo Hablé con amigos o familiares para que me X X X
tranquilicen cuando me encontraba mal
34 Directo Pedi a algun amigo o familiar me indicara cual X X X
seria el mejor camino a seguir
DIMENSION 3: RELIGION Si No Si No | Si | No
42 Directo | Acudi a la iglesia a poner velas o rezar X X X
7 Directo | Asisti a la iglesia X X X
_ Pedi ayuda espiritual a algun religioso
14 Directo X X X
(sacerdote)
Acudi a la iglesia a rogar que se solucione el
21 Inversa X X X
problema
28 Directo | Tuve fé en que DIOS remediaria la situacion X X X
35 Directo | Recé X X X




DIMENSION 4: ESPERA Si No Si No | Si | No
9 Directo No hice nada concreto puesto que las cosas X X X
suelen ser malas
DIMENSION 5: EVITACION EMOCIONAL Si No Si No | Si | No
4 Directo | Descargué mi mal humor con los deméas X X X
DIMENSION 6: APOYO PROFESIONAL si INo| si | No | gi| No
_ Me di cuenta de que por mi mismo no podia
30 Directo X X X
hacer nada para resolver el problema
DIMENSION 7: REACCION AGRESIVA Si Noo| si | Nojsi| No
32 Directo Me irrité con alguna gente X X X
11 Directo L X X X
Insulté a ciertas personas
18 Directo Me comporté de forma hostil con los demas X X X
25 Directo . X X X
Agredi a algunas personas
DIMENSION 8: REEVALUACION POSITIVA St | Noj StjNo St No
Intenté centrarme en los aspectos positivos del X X X
3 Directo
problema
. | 4 i X X X
10 Directo ntenté sacar algo positivo del problema
Descubri que en la vida hay cosas buenas y X X X
17 Directo

gente que se preocupa por los demas




Me senti indefenso /a e incapaz de hacer algo

23 Directo L . . L, X X X
positivo para cambiar la situacion
37 Directo Me resigné a aceptar las cosas como eran X X X
DIMENSION 9: EXPRESION DE LA DIFICULTAD AL Si No Si No | si| No
AFRONTAMIENTO
Luché y me desahogué expresando mis X X X
39 Directo sentimientos
DIMENSION 10: NEGACION Si | No| Si | No|Si| No
Me convenci de que hiciese lo que hiciese las X X X
2 Directo . 4
cosas siempre me saldran mal
Comprendi que fui yo el principal causante del X X X
16 Directo
problema
DIMENSION 11: EVITACION COGNITIVA Si | No | Si | No | Si| No
Cuando me venia a la cabeza el problema, X X X
5 Directo .
trataba de concéntrame en otras cosas
Me volqué en el trabajo o en otra actividad para X X X
12 Directo ,
olvidarme del problema
Sali al cine, a cenar, a dar una vuelta, etc., para X X X
19 Directo ,
olvidarme del problema
26 Directo | Procuré no pensar en el problema X X X
33 Directo | Practiqué algun deporte para olvidarme del X X X




problema

40 Directo | Intente olvidarme de todo X X X
DIMENSION 12: AUTONOMIA Si | No | Si | No | Si| No
Comprendi que otras cosas diferentes del X X X
24 Directo problema, eran para mi mas importante
Experimenté personalmente eso de que no hay X X X
31 Directo :
mal que por bien no venga
Comprobé que, después de todo, las cosas X X X
38 Directo

podrian haber ocurrido peor




CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO AL ESTRES
(CAE)

Observaciones:

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Mg: Zavala Arrascue Patricia
DNI: 19333380

Formacién académica del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

01 | Magister en Gerencia de Servicios de Salud

02 | Especialista en Emergencias y Desastres

03 | Licenciada en Enfermeria

Experiencia profesional del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacién)

01 | Hospital de Alta Complejidad Virgen de la Puerta

02 | Hospital Belén de Truijillo

Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

{
ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o / X Q&E
dimensién especifica del constructo cdebpuretdl

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

DNI: 19333380



Anexo 6: Matriz de respuestas a cuestionario para evaluar el estrés laboral aplicado al personal de enfermeria de un

hospital puablico de Truijillo

Factores Fisicos

Factores Psicolégicos

Factores Sociales

N° Sub Sub Sub Total Dia_gno

Lol al a6l el o L[L[L[L[1] total [1]1[L[1]1[2[2]2[2]2]2[2]2] total [2]2]3[3[3[3[3] total stico

ol1]2|3]4 5|6|/7/8l9]0]1]2]3]4|5]6]7 glolo|1]2]3]4 |

1 |321/1/30l1/0/2/1]0|2]0]2| 16 olo|1|1]o|2|o|2]2]|0|0]2]|0] 6 [1]|O|1]O]1|0OjO] 3 = esstfrTés
2 |1/a]1)aa]2[ala|afaafa]2]2| 15 afalala|alola|a|afa|a]afa] 22 [1|O[1]O]2jOJO] 3 30 esstfrTés
3 |1/1]ol2|1]1]2lol2f22]2]2]|2] 23 o|a|a|a|a|2|2|2|2|2]o]2|o] 22 [O|O[1|2]OjOJ1] 3 27 | oomis
4 |3\2/1]1/2|2[32/3]2|3]2]2|3] 31 1|1|2]2|1|2]1]2]|2|2]2]|2|2] 20 [1|1[L|1]21|L]1] 7 o7 e(s:tc_;gs
5 |22/1]11]2|2[1]3[2]1]2]1]2] 23 1|1l1|2l2]2]2]2]2]2]2]2]a]| 25 [P[L[P|L[L]L|1] 7 = esstfrr:és
6 |32\1/1]1|a2]a|a[2]2]2]2|2| 18 1olz|2|o|a]2|2|2]2|2]2]0] 22 [©|0|0]0OJO|OJO} O = esstfrr:és
7 |ol1|1/1]1|o[1]o[2|1]0]0]0|2| 8 ofo|z|1|o|2olz|2|2|2]2]|2| 20 [1|O)2]1]1]|0]O] 4 - esstfrr:és
8 |2[2\11]2\1]2a2]2]1]2]2l2] 21 1|zlal2|af2|2]22|2]2|2]0]| 24 [1|T|R[L[L]TI]I] T 42| orks
o |2[1/11]1]2/22]2]2]2]2]|2|3] 23 1|2|2|2|2|1]|2|1|3]1]2|2]|2| 22 [%1]|%1|%1|1|2]1]1] 8 53 | onés
10|2/3/1/13/3/2/13[3]|2[1]1]|3] 29 3[3|1(3[3|3|2]1|3|1]2]2|2| 27 [1]|2|1]2]|2|2]1] 11 o e(s:tc_;gs
11 |3]2\1]1]2]2/22[13]2 |22 2] 22 1|2|1|1|1]o|2|2|2|2]2]2]o]| 23 [1]|1|1[1|2]1]0] 7 42| ks
12 |2|2|1]1]2|3|2]1]3[3]3]2]|2|3]| 30 2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|3|2|3| 28 [?|1|2|2|1]1]|1] 10 68 | coés
13 |2|2|2/1]2/3]3/2[3|3|3]2]|2|3] 33 2|2|1|2(3|2]|2|2|3|2|3|2]|0| 26 [2]|0|2|2|0]|0|0] 6 ® egtc_:gs
14 |1]2|1]1]2[3]3lol2|2]1]2]2|2] 21 ol1|olofa|a|22fafa]2]2]o] o [T|1|1[L|L]L]T] 7 2 esstfrr:és
15|2/31/2|2/2/0/1|3[2]|2|1]1]|3] 25 o|1|1|2[2]|o|o|1|2lo]2|2|2| 22 |1]|O)1]1]2j0j0] 4 = esstfrr:és
16 |1]0/2/1]1/0/1]0lolo]o]o]ol2] 8 ol1lol1|1]2]|2|1|2]2]2]2]0] 23 [1]0|2|0|2]0]0] 5 26 | ooirés




Con

17 |2/1]1]1323]1]3[3]2|1]1]3] 27 1[3]1]1 1l2]2 11| 17 |2]1]2|2|1|2)1| 10 >4 | estrés
18|1/3]1]1/2/1]21]3[2]2|2]21]2] 22 of2]1]1 1/0]3 olo| s |1[O01)1)1j0j0] 4 2 esstfrr:és
19 |2\1/1]2/1/3]22/1|2|1]2|2]2] 21 1|1]1]1 1]1]2 olo| 12 |0]0]|1]0|1]0|0f 2 35 esstfrr:és
20 |1]2/3]1/2[1]1]ol2|2|2]2]22| 217 of2]1]1 1]1]1 11| 12 |1]1]1]|1|0j0jOf 4 2 esstfrr:és
21 |1/1]1]2/1|32[1)1|2|1]2]21]|3] 21 o|2]|1]3 111 1|3| 18 |1|OJ1]1|1]21]1} 6 S esstfrTés
22 |1/1]1]0/2[1]3]0/3[1]1]1 16 1]1/1]3 1]1]3 11| 16 |1[1]0]0|3]0j0O} 5 87 esstfrTés
23|2|3/1]1/1/1]21/3[3|1]2]21]|3] 24 1|1]1]2 2|13 1]1] 27 |1|1]1]1)2jL)1) 7 48 esstfrTés
24 |2|1]2|2|2[11]0l1|2|2]21]2|2] 19 o|1]0]1 111 1lo| 8 |1|9]1]|0j0j0jO] 2 29 esstfrr:és
25|2/1/1/1/1]2/1]o0l2|1]10]12] 16 o|1]1]2 011 11| 122 |1|0|1|1|0j0jO] 3 81 esstfrr:és
26 1/1/0l0/1/2/2/0/1|1|0]1]0|2| 112 of2]1]1 0lo|3 1lo| 8 |1|O]1]1]|0jOjO} 3 - esstfrr:és
27 1/0/1/1]2/3[2[2|1[1]23|1]2] 22 1]1]0]2 ol1]2 11| 12 |0|2]0]0j0j0j1} 3 = esstfrr:és
28|1/3/1/2/3/1/2[1/3[3]1]3|1]1] 26 o|1]2]1 0lo|3 olo| s |9]0|3/10j0j0] 4 = esstfrr:és
29 |2/2/1/0/1/2[1]1]2[3]2]|2|1[3] 23 1]2[2]|2 1)2]2 11| 18 |1[1]1]1]2]2)2) 8 = esstfrr:és
30 1/1/1|a]2/22(2)2f2]2a2l2f2]| 16 1]1[1]2 1)1]1 12| 23 1|11} 7 36 | conts
31|2/2/1]2/2/2[2[2|1[3]2|1|1[3] 25 1]2[2]|2 1/1]3 11| 20 |2|1]1]1]1]2)2} 8 = e(s:tc_;gs
32 2/2/1|1]1)1|o[2|2[2]22|2]2] 217 1]o[1]2 1)1]1 1lo| 12 |1|9]1]|1]|0jOjO} 3 2 esstfrr:és
33|2[3[1]1/12]1]1|2)2|2]2]22] 19 1[1]2]1 1]1]1 2lo| 13 |1|1]1|1|1]0]0) 5 2 esstfrr:és
34|0/2/1/0/2/1|2f1)2[2]2ol2]2] 23 1]1[1]2 0lol1 ol1| o [1]O0]1)2j1j0j0] 4 = esstfrr:és
35 1/1/1/1/2/1|o[2)1[2]o2|2]2] 213 ol1]o]2 0l1]1 1lo| 7 |9]9|0|0j0j0OjO} O 2 esstfrr:és
36|1/3/1/2/1/olo[1)2[2]22|2]2] 16 ol1]2]2 1011 1lo| 23 |1|OJ1]1|1]|1)2) 7 28 esstfrr:és
37 |2/2l1/o/2l1/af1l1[1]2]0lol2] 214 1]2[2]2 0lol1 olo| 7 [1[9]1]1)2|0j0] 5 26 | ooirés




19.810
8108

6.1048
1521

13.648
6486

5.5438
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5.1891 38.648
8919 6486

2.6229 12.691
5251 2398

PROME
DIO

ESTAN
DAR



Matriz de respuestas a cuestionario de afrontamiento al estrés aplicado al personal de enfermeria de un hospital
publico de Truijillo

NIV
EL
ME

DIO
ME

DIO
ME

DIO
ME

DIO
ME

DIO
ME

DIO
MA
LO

ME
DIO
ME

DIO
ME

DIO
ME

DIO
ME

DIO
ME

DIO
MA
LO

ME
DIO
ME

DIO
ME

DIO
ME

DIO

Total

62

84

97

68

87

81

20

79

73

95

58

84

56

42

67

88

78

78

4
2

0

2

1

1

1

2

0

1

0

2

0

1

0

1

1

1

0

0

Afrontamiento al estrés

T[alLlelalalelalaltl2]212]2]212(2(212[2(3[3[3[3[3(3[3[3[3[34
112/3/4/5/6/ 71819 517 12|3]al5|6|7|8l9lo|1]|2|3|4|5|6|7|8|0]0|1]|2]3|a|5|6|7|8]0|0|*

4/0(4/0/4|3/1/2(1/3(0f2/1/0|1|0|3|0|3(0(21({0|0|1]|0|1]|1{4|3|1({1(0(1|2]|4]|1|0|3|3|2]| 2

3/0/3/0(3/2/2/2|12|0|3|3|2|2|2|3(|0(2|2|2|2|2|3|0(1|2({4(3|2|2|0|1]|2|4|3|2(|2|2|3|3

2|1/3/0{4/1/1/3/0/3|0|0|4]|0|4|3|2(0(4|/4|2|4|1|3|0|3|4(4(4/1/3|0|4]|2|2|3|3(|4(4|3]|3

3|1/1({1/2/4/1/2/0/3|/0|2|3|1|2]1,3(0(4(1(1|2|1|1|0|0|2(2(21|1(1|1|1|0|4|2]|2|1|3|3|4

3/0/4(/1/3/3/2/3/0/4|0|2|4]|1]|2]13(0(3|2|2|4|1|1|0|4|1({4(2|0|3|1|1|2|4|4]|0|3[|4|0| 4

4/0(4/0|3|3|1/3/0{4(0(2|3|1|3|1|3|1|2({1({0(2|0|1|0|2|0|2|4(1|2(1|4|2|2|3|1|3|3|3]|4

1/1/3/0/1(2/3/1/1/2|0|2|0(0|0O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|1|0f0O|2|2|0|0|0O|0O]O

2|1112|1|2|2|2(2(13|1|2|2|2|2|1|3|1|3|1|2]2|1|2|0|2|3|3|2|2|2|1|2|3|3|2|2|2|2|2]|2
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Figura 1

Nivel de estrés laboral en el personal de enfermeria de un ‘
hospital publico de Trujillo, 2022
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Figura 2

Factores determinantes de estrés laboral en el personal ‘
de enfermeria de un hospital publico de Trujillo, 2022
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Figura 3

Nivel de estrategias de afrontamiento en el personal de
enfermeria de un hospital pablico de Trujillo, 2022
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Figura

Correlacion entre el estrés laboral y estrategias de
afrontamiento en el personal de enfermeria de un hospital
publico Trujillo, 2022.
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