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Resumen 

 

La investigación tenía como objetivo determinar la relación entre la carga laboral 

y la notificación de eventos adversos por el personal de salud de un Centro 

Hospitalario, Chimbote – 2022, para lo cual fue necesario el uso de la 

investigación aplicada y el diseño no experimental, siendo la población censal de 

40 trabajadores, la técnica y el instrumento usado para el análisis de ambas 

variables fue la encuesta y el cuestionario, se halló que la dimensión de carga 

laboral y notificación de eventos adversos es percibida como regular (50%), 

finalmente se halló que el índice de relación fue de 0.722, por lo mencionado se 

determina que las variables se encuentran relacionadas. 

Palabras clave: carga laboral, notificación de eventos adversos, personal de 

salud. 
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Abstract 

 
 
The objective of the research was to determine the relationship between the 

workload and the notification of adverse events by the health personnel of a 

Hospital Center, Chimbote - 2022, for which the use of applied research and non- 

experimental design was necessary, being the census population of 40 workers, 

the technique and the instrument used for the analysis of both variables was the 

survey and the questionnaire, it was found that the dimension of workload and 

notification of adverse events is perceived as regular (50%), finally found that the 

relationship index was 0.722, therefore it is determined that the variables are 

related. 

Keywords: workload, notification of adverse events, health perssonel 
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I. INTRODUCCIÓN 

 
En la actualidad en la temática relacionada a efectos adversos tales como causas, 

magnitud y consecuencias desde el enfoque sanitario ha generado una gran 

atención por parte de algunos países denominados anglosajones, es por ello que 

en su momento la Organización Mundial de la Salud – OMS (2008) ente rector y 

vigilante de la salud a nivel global considero prácticas para la prevención, 

divulgación y reducción de los efectos, en ese sentido brinda y establece 

lineamientos necesarios que se debe de cumplir en todas las prácticas clínicas, 

considerando sistemas de implementación, notificación y registro a fin de evitar 

malas praxis. 

Otros datos importantes aclarados por la Organización Mundial de la Salud - OMS 

(2018) indicó a causa de la atención medica 1 de cada 300 pacientes sufre 

deterioros en su salud, así mismo, uno de los problemas adicional se estima que 

cada año se interna cerca de 421 millones de personas y que estos pacientes (42.7 

millones) sufren eventos adversos. 

Estudios demuestran a nivel mundial, que cerca del 95% de los eventos adversos 

no llevan un control y registro, quedando en la clandestinidad, lo cual significa la 

gran falencia que existe para la notificación de eventos adversos, pues éste, no es 

exclusivo de la falta de voluntad sino también del desconocimiento por parte de las 

personas que la ejecutan, otro factor a considerar es el clima de la organización y 

de la seguridad que hayan transferido desde un liderazgo efectivo, para reconocer 

la notificación como una oportunidad que contribuye a optimar la seguridad y no la 

culpabilizaciónyyyyy4. (Ministerio de Salud – MINSA, 2016). 

Asimismo, un estudio realizado en diversos países que fueron 26 con estatus 

medianos y bajos desde el contexto económico, en ese sentido el porcentaje 

encontrado de eventos adversos fueron del 8%, el 83% respectivamente así mismo 

el 30% acabaron con la vida de los pacientes. Otros datos importantes a partir de 

diversos estudios generados por la Unión Europea muestran que entre el 8% y el 

12% de los pacientes hospitalizados demuestra un evento adverso atribuido a la 

Atención Sanitaria (MINSA, 2019). 
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Estudios propuestos y visibles por el Ministerio de Sanidad y Política Social (2009) 

considera que la prevención es base para evitar eventos adversos y de esa manera 

evitar su incidencia presentado en algunos países como Costa Rica, Colombia, 

Perú y México, donde se presentan el 11.85% además estos eventos están 

asociados al uso de medicación con 8,23%, con algún procedimiento de 28. 69% y 

con el diagnostico con un 6,15% 

Por otro lado, Gil (2006) y Parra (2010) precisan que la carga laboral que se genera 

en distintas entidades ya sean administrativas y asistenciales son desmedidas y no 

hay un conjunto de procedimientos y políticas que ayuden a los miembros de una 

organización, la consecuencia de ello es que impacte negativamente en los 

trabajadores tales como fatiga, cansancio, estrés, afectando el desempeño del 

personal, otro autor como Parra (2010) asevera que el esfuerzo mental es otro 

problema causado por la carga laboral, en ese sentido la cantidad de información 

que se tiene que procesar cognitivamente por la actividad laboral puede generar 

saturación y niveles elevados de estrés, la responsabilidad, la actividad y esfuerzo 

físico. 

En Perú estudios diversos realizados en el sector salud tal como refiere Gonzales 

y Barrientos (2017) consideran que el problema en cuanto a la notificación de algún 

evento adverso esta también adjunto a la percepción del procedimiento, temor al 

castigo y olvido por problemas judiciales. 

En tanto en el distrito de Chimbote, se ubica un Centro Hospitalario con atención 

de 24 horas, cuenta con consultorio externo, entre otros, y donde los reportes de 

información con respecto a eventos adversos, se observa que a pesar de tener 

implementado esta área, aún no existe una eficiente gestión al respecto, debido a 

ello, la prioridad debe ser funcional, pues evitaría así los riesgos de eventos 

adversos y contribuirían a la seguridad del paciente, se observa también en cuanto 

al desarrollo profesional del personal de salud en el área de hospitalización, 

emergencia y centro quirúrgico, en la cual se brinda atención al paciente, mucho de 

los profesionales omiten las notificaciones de eventos adversos que se presentan 

durante su jornada laboral. 

Y es frente a esta realidad problemática es que se formula la pregunta que motivo 

a este estudio: ¿Qué relación existe entre la carga laboral y la notificación de 
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eventos adversos en personal de salud de un centro hospitalario de Chimbote 

2022? 

La presente investigación se justifica por lo siguiente: De conveniencia, ya que al 

conocer cómo se encuentra la situación de ambas variables, esta información 

beneficiará directamente a la institución, para tomar las acciones de mejora 

direcciones en mejora de ambas variables. Por otro lado, esta investigación 

realizada tendrá una relevancia social de gran impacto, ya que contribuirá y 

repercutirá en la salud de la comunidad de los diversos servicios del centro 

hospitalario, es por ello, que abordar y conocer con profundidad los eventos 

adversos que se suscitan se pretenderá evitar errores hacia el futuro, y promoverá 

compromiso para el reporte y notificación de los eventos e incidentes adversos, 

luego de algún procedimiento o administración o asistencial, en cuanto a la 

justificación de carácter práctico, la presente investigación a través de los 

resultados se podrá brindar recomendaciones para mejorar así los puntos bajos de 

la carga laboral y también de notificaciones de eventos adversos. Se tuvo también 

carácter metodológico, porque la elaboración de la investigación se mejorará en el 

uso de lineamientos en el estudio científico. 

En cuanto a los objetivos, presente estudio de investigación tiene como objetivo 

general: Determinar la relación entre la carga laboral y la notificación de eventos 

adversos por el personal de salud de un Centro Hospitalario, Chimbote - 2022. Y 

como objetivos específicos: Identificar el nivel de carga laboral en el personal de 

salud; Identificar la frecuencia de la notificación de eventos adversos; Determinar 

la relación entre la variable de carga laboral y las dimensiones de notificación de 

eventos adversos en el personal de salud en un centro hospitalario, Chimbote – 

2022. 

Por ello, se genera la formulación de la Hipótesis general: H1 Existe relación 

significativa entre la carga laboral y la notificación de eventos adversos por el 

personal de salud en un Centro Hospitalario, Chimbote – 2022. H0 No existe 

relación significativa entre la carga laboral y la notificación de eventos adversos por 

el personal de salud en un Centro Hospitalario, Chimbote – 2022. 
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II. MARCO TEÓRICO 

 
Mazo (2021), investigó en el país de Colombia sobre la no notificación de eventos 

adversos en productos de farmacia, la muestra estuvo compuesta por 52 personas 

y se evidencio 9 causas principales de la no notificación de eventos en función a 

medicamentos y se encontró tiempo limitado por exceso de trabajo con un 35.1%, 

indiferencia ante la documentación la documentación (25.7%), desconocimiento en 

temas de farmacovigilancia (20%), desconfianza al manejo de la información y 

posibles sanciones (19.2%), en conclusión estos factores están ligados a la falta de 

pericia en la notificación de eventos adversos en esta entidad farmacéutica. 

Navarro (2020) en Chile, investigó en una población de enfermeros la forma en 

como estos notifican eventos adversos, así como también sus estrategias que 

utilizan; en ese sentido concluyen que cuando no se notifica adecuadamente de 

eventos adversos se debe principalmente por; alta demanda laboral con un 54.2%, 

impericia de cultura de seguridad en un 31.9% y el temor a represalias y castigos 

13.9%. 

Céspedes (2017), en Colombia, donde pretendió conocer en el personal asistencial 

sobre carga laboral frente al evento adverso, las conclusiones fueron qué; hay 

carencia en el conocimiento y carga laboral básico sobre evento adverso en un 

56.3% y 43.7% respectivamente. Se concluye el conocimiento y la carga laboral 

identificado en el personal fue regular, ignorando procesos, conceptos y la gestión 

del reporte. 

Lima (2019), Brasil, en su estudio en la cual identificó los eventos adversos que 

comprometen la seguridad del paciente en la clínica privada. Las conclusiones 

precisaron que el factor u error humano es uno de los factores más relevantes con 

un (61,83%), el (4.20%) consideró a sobrecarga de trabajo, otro (44,27%) estuvo 

vinculado a errores en la administración de medicamentos, y finalmente el (17,56%) 

a procesamiento inadecuado de la información. 

Zagó (2019), investigó en Brasil, en personal de enfermería en el área de UCI, sobre 

la carga de trabajo, incidentes y eventos adversos, dentro de las conclusiones 

encontradas más representativas fue que el 78% de los eventos adversos 

presentados, se atribuyen al exceso de trabajo, y el riesgo de defunción en 

pacientes. 
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Pérez (2021) investigó sobre la variable carga laboral, notificación de eventos 

adversos y desgaste profesional, el estudio fue correlacional y llegó a concluir que 

hay relación negativa muy baja entre las variables con un Rho de Spearman = - 

0,074, lo cual quiere decir que cuando la carga laboral es baja la correcta 

notificación de eventos adversos baja, así como también la capacidad de respuesta 

y disposición para realizar correctamente las funciones por parte de los 

trabajadores. 

Rivas (2018) encontró en su investigación sobre carga laboral en personal de 

enfermería en Cuba en las unidades de cuidados intensivos, se concluyó que existe 

un exceso de carga laboral con un 72% según el binomio enfermera paciente, así 

mismo también se evidencio que es un factor que afecta la calidad de atención en 

los pacientes y el incremento de incidentes. 

Barreto y Morales (2018) investigó sobre eventos adversos en el personal de 

enfermería, donde evidenció que cuando se evidencian buenas prácticas y de 

manera oportuna en los pacientes se puede generar una cultura de prevención e 

inclusive eliminar los eventos adversos, así mismo considera que el rol de la 

enfermera es primordial en este procedimiento. 

Rodríguez (2019), en Trujillo, relacionó la carga laboral con la actitud para a la 

notificación de eventos adversos en un Hospital; 44 trabajadores fueron parte de la 

muestra con la aplicación de cuestionarios; las conclusiones determinaron que 

existe relación entre el conocimiento y la carga laboral sobre notificación de eventos 

adversos, con la actitud para notificarlos, siendo el valor P. 0.00 (p<0.05). 

Agip (2019) en Lima, en su estudio sobre el efecto de la sobrecarga laboral de las 

enfermeras y ocurrencia de eventos adversos en pacientes, los resultados 

muestran que el exceso de trabajo trasciende directamente en la descripción y 

registro de eventos adversos; generando un impacto negativo en la calidad de 

atención del enfermo. 

Chacolla (2018) en su investigación en Tacna en un Hospital estatal y donde 

relacionó la carga laboral y calidad de las notas de enfermería, se concluyó que el 

valor crítico de 5.991 por lo cual hay relación directa entre las variables, se 

determina que el enfermero tiene un nivel para llevar suficiente trabajo y el nivel de 

atención de calidad muestra un nivel normal y bueno. 
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Gordillo (2017), investigó sobre incumplimiento del registro de eventos adversos en 

enfermeras en una entidad de salud, los resultaron demostraron que las causas del 

no cumplimiento fueron por factores laborales con un 39.9%, factores personales 

con 33.4% y factores contextuales con 26.7%, en ese sentido se resalta que 

aspectos humanos y/o personales hacen que no se desarrolle adecuadamente 

estos registros. 

Atauje (2018), investigó en Iquitos, en enfermeras de un establecimiento de salud. 

Los resultados concluyeron que las enfermeras en el 55% de los casos, 

demostraron un nivel de práctica óptimo en la prevención de eventos adversos, y 

el 45% cuestionable. 

Respecto al aporte teórico y conceptual de la variable carga laboral se tienen los 

siguientes postulados; 

Según Bustamante (2021) y la Organización Mundial de la Salud – OMS (2019) 

precisan que la definición correspondiente a carga laboral tiene que ver con poner 

en práctica un esfuerzo físico y emocional que esta direccionado por sus funciones 

en el contexto laboral y cumpliendo una serio de normas y procedimientos 

establecidos, así mismo lo cataloga como un síndrome ocupacional, a causa del 

estrés por la intensidad en la carga de trabajo. 

Estévez (2020) y Gonzales (2017) precisan que en plena pandemia la carga laboral 

fue incrementándose específicamente en el sector salud, en ese sentido los riesgos 

psicosociales de los trabajadores fueron incrementándose y por lo tanto la 

capacidad de atención de calidad se vio afectado considerablemente. 

Por otro lado, Alcayaga (2016) y Bocanegra (2012) considera al riesgo psicosocial 

es un factor prioritario que necesita vital atención hoy en día por las diferentes 

entidades, el mismo autor menciona que en épocas pasadas solo se ponía atención 

al esfuerzo físico de los trabajadores, sin embargo, hoy en día el esfuerzo y la 

utilización de tus capacidades mentales es materia de evaluación y de intervención. 

Ya que debe haber un equilibrio entre mente y cuerpo en las personas. 

Para Rodriguez C., Briggitte B., (2013) y Saltos (2018) consideran que en el sector 

salud la gestión en cuanto a la carga laboral es un factor clave que impacta de 

manera notoria y significativa en la atención a los pacientes, es por ello que los 
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profesionales de salud deben estar en ambientes de trabajo satisfactorios para un 

desempeño de calidad. 

La carga de trabajo son exigencias físicas y psicológicas que están reguladas por 

las funciones y los requisitos de un puesto de trabajo que van desde actividades 

que requieren fortaleza muscular, posturas de trabajo, movimientos recurrentes, así 

como también, capacidad de respuesta, minuciosidad en ejecución de 

procedimientos y por ultimo responsabilidad por personas, equipos o dinero 

(Instituto Navarro de Salud Laboral, s.f.). 

Otro aporte conceptual importante describe a la carga laboral la capacidad de hacer 

frente en el proceso interactivo entre la exigencia de trabajo y las competencias 

propias del trabajador para efectuar su actividad laboral. (Calderón De la Cruz, 

Merino Soto, Juárez García, & Jimenez Clavijo, 2018) 

Según la Organización Mundial de la Salud – OMS (2019) considera dentro de 

aquellas dimensiones vinculadas a la carga laboral es el esfuerzo físico, esfuerzo 

mental y factores de la organización. 

La segunda variable tiene los siguientes aportes teóricos; 

 
Evento adverso es considerado como el daño sin intensión por parte de los 

trabajadores del sector salud en pacientes que están recibiendo atención y que 

puede generar alguna afectación en su salud como enfermedades, discapacidad 

y/o muerte (Morales, 2019). Por otro lado, Acendra (2021) y Palacios (2018) 

consideran que tiene que ver con la permanencia parcial o prolongada de pacientes 

hospitalarios y que pueden tener experiencias negativas en su salud, siendo ajena 

esta muchas veces a la propia enfermedad atendida. 

De la misma manera, Aranaza (2019), establece que todo accionar que involucre 

al personal de salud y que impacte en el servicio brindado a los atendidos se le 

conoce como evento adverso, así mismo, lo cataloga por niveles por lo cual si es 

de gravedad está asociado a la muerte o intervención quirúrgica, si está asociada 

a la permanencia en la entidad de salud es considerada moderada y es leve si 

produce alguna lesión, pero sin permanencia prolongada en el centro de salud. 

Por otro lado, el Ministerio de Salud (2016) y Gonzales (2017) considera que el 

evento adverso está asociado a un acontecimiento inesperado por consecuencia 
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del factor humano o las propias condiciones del establecimiento de salud y que ese 

incidente puede generar daño o lesión. 

Para Pérez (2020), Rosas (2017) y Castañeda (2017) precisan que, una notificación 

es planteada como un instrumento de gestión que está vinculado a la calidad y 

mejora continua en salud, por ello se recolecta información objetiva y pertinente 

sobre las circunstancias complejas en correspondencia con la seguridad que 

presentan las entidades de salud, en ese sentido, esta información denominada 

ficha de notificación reconoce tomar decisiones con medidas anticipadas y así 

impedir que los eventos adversos se sigan manifestando, ya que se registran datos 

del paciente, datos de la institución y el tipo de evento adverso ocurrido (Zarate, 

2015). 

La Organización Mundial de la Salud (2018) y Organización Panamericana de la 

Salud (2015) establecieron la <clasificación lineamientos técnicos para el 

registro y reporte de incidentes y eventos adversos que las entidades de salud 

deben de tomar como guía de procedimiento. 

Según el MINSA (2018) y Fagerström (2018) plantean que para notificar eventos 

adversos se utilizan formatos donde se recaba la información, así mismo estos 

datos guardan coherencia con edad, sexo, peso, identificación, así como también 

productos farmacéuticos que resulten sospechosos considerando algunos datos 

importantes tales como el nombre, la dosis empleada, cada que tiempo se debe 

aplicar o consumir, el inicio y fin y también las indicaciones del profesional de salud, 

por otro lado, también se establece datos del personal notificador considerando 

algunos datos generales como los nombre y apellidos, el correo electrónico, numero 

de celular, cargo y profesión, entre otros que considere el establecimiento de salud 

y que considere importante. 

Londoño (2019) y Gallegos (2017), argumenta que existen componentes 

incorporados a la sobre carga laboral, en ese sentido se puede atribuir a factores 

etarios, el autor señala que los trabajadores que tienen una avanzada edad 

perciben y consideran que el trabajo puede ser pesado y la carga laboral es 

visionado como alto, por otro lado, en el ámbito de la salud en general también se 

atribuye a la edad la experiencia y pericia en el cumplimiento de procedimientos y 

la utilización de recursos y materiales hospitalarios. Sumado a ello el desarrollar 
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una actividad laboral en entidades del sector publico podría ser considerado como 

un elemento que genera una carga laboral extra que en las demás entidades y que 

puede deberse a falta de personal en las diferentes funciones, materiales limitados 

para realizar los trabajos, entre otros, en ese sentido esto puede percibirse por los 

trabajadores como desencadenantes de una sobrecarga laboral (Taype A,2018). 

Gil (2020) y Nelson (2017) consideran que tanto la carga laboral como la mala 

praxis de notificación de efectos adversos pueden causar daños significativos en 

las entidades de salud, no es solo el impacto en el paciente, sino también, al 

personal sanitario que realice actividades administrativas y asistencial, de la misma 

manera la imagen de la entidad se ve muchas veces afectadas por el escándalo 

social, denuncias y conflictos internos y externos que no hacen otra cosa que 

interiorizar en las personas un concepto erróneo en el servicio de salud actual. 
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OY 

III. METODOLOGÍA 

 
3.1 Tipo y diseño de investigación 

 
Tipo de Investigación: los autores como Hernández y Mendoza (2018), 

manifestaron que es de tipo aplicada, pues, a través de los conocimientos y 

resultados en la investigación se establecerán lineamientos y estrategias que 

permitirán solucionar deficiencias identificadas en el estudio. 

Diseño de la Investigación: es de diseño no experimental, porque no se manipuló 

ninguna variable, y como el estudio se realizó en un momento específico es 

transversal Hernández y Mendoza, (2018) y (Zambrano et al., 2019). En cuanto al 

nivel, será correlacional ya que se busca sólo determinar la relación entre las 

variables (Hernández y Mendoza, 2018). 

 
 
 

 

M = muestra 

Ox = Medición a la variable “carga laboral” 

Oy = Medición a la variable “notificación de eventos adversos” 

R = Relación 
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3.2 Variables y Operacionalización 

Variable 1: Carga Laboral 

Definición conceptual; Según la Organización Mundial de la Salud – OMS (2019) 

precisa que la definición correspondiente a carga laboral tiene que ver con poner 

en práctica un esfuerzo físico y emocional que esta direccionado por sus funciones 

en el contexto laboral y cumpliendo una serio de normas y procedimientos 

establecidos, así mismo lo cataloga como un síndrome ocupacional, a causa del 

estrés por la intensidad en la carga de trabajo. 

Definición Operacional; se midió la variable a través de un cuestionario, que consta 

de 3 dimensiones; esfuerzo físico, esfuerzo mental y factores de la organización y 

los niveles fueron alto, regular y bajo. 

Variable 2: Notificación de Eventos Adversos 

 
Definición conceptual; es una estrategia que permite la recolección de datos sobre 

eventos adversos producidos en el ámbito sanitario, a partir de los cuales se puede 

mejorar la seguridad de los pacientes. (Santibañez, 2019) 

Definición operacional; se midió la variable a través de un cuestionario que consta 

de las siguientes dimensiones; conocimiento sobre notificación de eventos 

adversos, conocimiento sobre ficha de notificación, conocimiento sobre seguridad 

del paciente y los niveles fueron alto, regular y bajo. 

3.3. Población, muestra y muestreo: 

 
Población: 

 
Es considerada parte del universo de estudio y que adquieren características 

comunes a lo que se quiere estudiar, (Hernández y Mendoza, 2018). Ante ello se 

trabajará con una población de 40 personas que laboran en una entidad de salud. 

Criterios de inclusión: 

Trabajadores que se desempeñen en los diferentes servicios del Centro 

Hospitalario de Chimbote. 

Personal de salud que se desempeñen como mínimo tres meses en el Centro 

Hospitalario de Chimbote. 

Personal dispuesto a ser parte de la investigación. 
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Criterios de exclusión: 

 
Trabajadores que se encuentren haciendo uso de sus vacaciones y licencias 

médica. 

Trabajadores con contrato menor a tres meses. 

Muestra: 

 
Siendo la muestra un sub elemento perteneciente a una población y teniendo en 

cuenta la facilidad por el alcance y por ser accesible, se trabajó con la población de 

40 trabajadores que laboran en el Centro Hospitalario de Chimbote. 

3.4 Técnicas e instrumentos de recolección de datos. 

 
Se utilizó la técnica conocida como encuesta, esto permitió recabar información. La 

Red (2017). Precisa que es una forma de conseguir información en una muestra. 

El instrumento utilizado fue de autoría propia, de escala ordinal, se aplicó mediante 

la escala Likert; para medir las variables carga laboral y notificación de eventos 

adversos, se realizó mediante dos cuestionarios. 

En cuanto a la variable carga laboral, midió tres dimensiones: carga física carga 

mental y factores organizacionales y las puntuaciones obtenidas con la aplicación 

del instrumento se agruparon en niveles o escalas de: Bajo [10 - 23], Regular [24 - 

37], Alto [38 - 50]. 

Con respecto a la Notificación de eventos adversos, midió dos dimensiones: 

conocimientos, actitudes; los cuales estuvieron organizados en función a las 

dimensiones de la variable y las puntuaciones obtenidas con la aplicación del 

instrumento se agruparon en niveles de: Bajo [10 - 23], Regular [24 - 37], Alto [38 - 

50]. 

Por otro lado, se procedió a someter a valor de especialistas para poder conseguir 

la validez del instrumento, los validadores fueron reconocidos por sus grados 

académicos y su trayectoria laboral acorde a las variables, los resultados fueron 

que la validación estuvo en un nivel alto para su aplicación, finalmente se utilizó el 

método del Alfa de Cronbach que fue aplicado a una muestra piloto de 15 personas 

con características similares a la población para identificar si son instrumentos 

confiables para su aplicación, obteniendo una confiabilidad de 824 para carga 

laboral y 892 para notificación de eventos adversos. 
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3.5 Procedimientos 

Con los instrumentos confiables y válidos, se procedió a la aplicación de los 

cuestionarios en el personal de salud que cumplía con los criterios de inclusión y 

exclusión, a los que autorizaban su participación se les brindaba dos cuestionarios 

físicos sobre Carga Laboral y Notificación de Eventos Adversos para ser resuelto 

en forma individual y anónima en un lapso de 20 a 25 minutos, asimismo, para no 

interrumpir su jornada laboral, el llenado de estos cuestionarios se realizaba los 

días sábados y domingos que era más tranquilo a diferencias de los otros días; una 

vez culminado, se consolidó y contabilizó los datos en Excell para su tratamiento 

estadístico e identificación de los niveles de cada variable y para determinar la 

relación se utilizó el programa SPSS 25.0. 

3.6 Método de análisis de datos 

Para la información contenida en los cuestionarios, se utilizó la estadística 

descriptiva e inferencial; la primera, debido a que, Miranda (2016) considera que es 

parte del análisis cuantitativo el uso estadístico para entender la distribución de los 

datos, el cual, puede representarse a través de gráficos, figuras y tablas, es por 

ello, que se utilizó Excel y el Programa SPSS 25.0 para los resultados y; en cuanto 

a la estadística inferencial por medio del estadístico Rho de Spearman para 

establecer si existe relación entre las variables y para probar la hipótesis de 

investigación, así mismo este método estadístico no paramétrico para evidenciar la 

intensidad de la asociación de las variables. 

 
3.7 Aspectos éticos 

El trabajo realizado cumple con los principios y código de ética institucional, el rigor 

científico fue uno de las exigencias de la investigación, así mismo el tratamiento de 

los datos y el respeto intelectual de los autores fueron atribuidos en las citas y 

referencias por la investigadora. 

La honestidad y el respeto por todos aquellos que participaron en la investigación 

fue prioritario, así como también no hubo ningún interés de cualquier índole en los 

resultados ni con los evaluados. Por otro lado, los datos fueron objetivos y reales y 

la conducta del investigador fue adecuada antes, durante y al término de la 

investigación así mismo se dio cumplimiento al artículo 7, 8 y 15. 



14  

IV. RESULTADOS 

Objetivo general: Determinar la relación entre la carga laboral y la notificación de 

eventos adversos por el personal de salud de un Centro Hospitalario, Chimbote - 

2022. 

 

Tabla 1 

 

Relación entre Carga Laboral y Notificación de Eventos Adversos 
 

 

 
 
 

Coeficiente de 

Carga 

Laboral 

Eventos 

Adversos 

 
Carga Laboral 

correlación 
1,000 ,722** 

 

 
Rho de Spearman 

 
 
 
 

Eventos 

Adversos 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 40 40 

Coeficiente de 
,722** 1,000 

correlación 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 40 40 
 

Nota: Elaborado en base al cuestionario aplicado 

 

 
Interpretación: 

 
Se observa en la tabla que las variables carga laboral y eventos adversos se 

presenta un índice de relación de 0,722 siendo este alto, también se puede apreciar 

que la significancia es de 0.00; por lo mencionado se afirma que las variables están 

relacionadas, en tal sentido se acepta la hipótesis general. 
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Objetivo específico 1: Identificar el nivel de carga laboral. 

 
Tabla 1 

Nivel de Carga Laboral 
 

 bajo 

Recuento 

 
% 

regular 

Recuento 

 
% 

alto 

Recuento 

 
% 

Carga Física 20 50.0% 10 25.0% 10 25.0% 

Carga 

Mental 

10 25.% 20 50.0% 10 25.0% 

Factores de 20 50.0% 10 25.0% 10 25.0% 

Organización       

Carga 

Laboral 

10 25.0% 20 50.0% 10 25.0% 

Nota: Elaborado en base al cuestionario aplicado 

 
 

Interpretación: 

Se observa que el nivel de carga laboral física es bajo con un 50%, así mismo, la 

carga mental es regular obteniendo un 50%, por otro lado, la dimensión factores de 

organización son percibidos también como bajos con un 50%; Finalmente, la 

variable carga laboral es percibida en un nivel regular con un 50%. 
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Objetivo específico 2: Identificar el nivel de notificación de eventos adversos. 

 
Tabla 3 

 
Nivel de Notificación de Eventos Adversos 

 
 bajo 

Recuento 

 
% 

regular 

Recuento 

 
% 

alto 

Recuento 

 
% 

Conocimientos 5 12.5% 5 12.5% 30 75.0% 

Actitudes 0 0.% 20 50.0% 20 50.0% 

Notificación de 

Eventos 

Adversos 

10 25.0% 20 50.0% 10 25.0% 

Nota: Elaborado en base al cuestionario aplicado 

 
 

Interpretación: 

Se observa que el nivel de conocimientos en base a la notificación de eventos 

adversos por el personal es alto con un 75%, así mismo, las actitudes tienen un 

nivel regular y alto con un 50%; Finalmente, la variable notificación de eventos 

adversos se ubica en un nivel regular con un 50%. 
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Objetivo específico 3: Determinar la relación entre la carga laboral y la dimensión 

conocimientos por el personal de salud de un Centro Hospitalario, Chimbote - 2022. 

Tabla 4 

 
Relación entre Carga Laboral y Conocimientos 

 
 

 
 
 

Coeficiente de 

Carga 

Laboral 

Conocimientos 

 
Carga Laboral 

correlación 
1,000 ,620** 

 

 
Rho de Spearman 

 
 
 
 

 
Conocimientos 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 40 40 

Coeficiente de 
,620** 1,000 

correlación 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 40 40 
 

Nota: Elaborado en base al cuestionario aplicado 

 

 
Interpretación: 

 
Se observa en la tabla que la variable carga laboral y conocimientos se presenta 

un índice de relación de 0,620 siendo este alto, también se puede apreciar que la 

significancia es de 0.00; por lo mencionado se afirma que la variable y la dimensión 

están relacionadas. 
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Objetivo específico 4: Determinar la relación entre la carga laboral y la dimensión 

actitudes por el personal de salud de un Centro Hospitalario, Chimbote - 2022. 

Tabla 5 

 
Relación entre Carga Laboral y Actitudes 

 
 

 
 
 

Coeficiente de 

Carga 

Laboral 

Actitudes 

 
Carga Laboral 

correlación 
1,000 ,510** 

 

 
Rho de Spearman 

 
 
 
 

 
Actitudes 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 40 40 

Coeficiente de 
,510** 1,000 

correlación 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 40 40 
 

Nota: Elaborado en base al cuestionario aplicado 

 

 
Interpretación: 

 
Se observa en la tabla que la variable carga laboral y actitudes se presenta un 

índice de relación de 0,510 siendo este alto, también se puede apreciar que la 

significancia es de 0.00; por lo mencionado se afirma que la variable y la dimensión 

están relacionadas. 
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V. DISCUSIÓN 

 
 

Después de analizar los resultados y teniendo en cuenta las posturas teóricas, así 

como los trabajos previos en esta investigación, se inicia este apartado con lo 

planteado en el objetivo general que fue determinar la relación entre la carga laboral 

y la notificación de eventos adversos por el personal de salud de un Centro 

Hospitalario, Chimbote – 2022, en ese sentido teniendo en cuenta los datos 

obtenidos donde se evidencia un índice de relación de 0,722 siendo este alto, 

también se puede apreciar que la significancia es de 0.00; por lo mencionado se 

afirma que las variables están relacionadas, en tal sentido se acepta la hipótesis 

general, por lo tanto se puede afirmar que cuando hay demasiada carga en el 

trabajo donde implique esfuerzo psicofísico la capacidad por parte de los 

trabajadores en notificar adecuadamente los eventos adversos se verá impactada. 

Estos resultados concuerdan de cierta manera con lo investigado por el autor 

Juárez (2021) donde estableció la relación entre la carga laboral y la calidad de 

atención en una Microred, los resultados atribuidos a esta investigación 

concluyeron que existe correlación baja entre las variables, es decir el esfuerzo 

generado por la carga laboral tiene una cierta incidencia en la calidad que se le 

brinda a los usuarios que reciben el servicio en la entidad de salud. En cuanto al 

soporte teórico y teniendo en cuenta los resultados; Según la Organización Mundial 

de la Salud – OMS (2019) precisa que lo correspondiente a la carga laboral tiene 

que ver con poner en práctica un esfuerzo físico y emocional que esta direccionado 

por sus funciones en el contexto laboral y cumpliendo una serie de normas y 

procedimientos establecidos, así mismo lo cataloga como un síndrome 

ocupacional, a causa del estrés por la intensidad en la carga de trabajo, en ese 

sentido cuando hay un desequilibrio entre el esfuerzo físico y mental tendrá un 

impacto en el cumplimiento de sus funciones de cada trabajador por lo tanto el 

notificar adecuadamente los eventos adversos que se puedan presentar en la 

institución pueden verse afectados considerablemente, así mismo la entidad 

internacional recomienda a las entidades públicas y privadas desarrollar e 

implementar estrategias y buenas practicas que permitan a las organizaciones 

prevenir y minimizar daños a la salud de los trabajadores y por consecuente a los 

usuarios que reciben el servicio en las diferentes entidades de salud. 
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La carga laboral hoy en día debe ser abordado y gestionado de manera adecuada 

por las diferentes organizaciones cualquiera sea el rubro al que pertenecen, en la 

actualidad se evidencia una desigualdad entre instituciones privadas y públicas del 

sector salud en cuanto a la carga de trabajo, es por ello que en el sector publico 

hay una sobrecarga de pacientes que deben ser atendidos y esto es atribuido o 

asumido a los trabajadores tanto administrativos como asistenciales haciendo que 

estos perciban un trabajo bastante cargado y que muchas veces sobrepasa su 

capacidad de respuesta para desarrollar sus funciones, en ese sentido cumplir y 

seguir protocolos y procedimientos que tienen que ver con el sector salud se cumple 

pero con muchas deficiencias o también saltándose algunos procedimientos 

importantes que tienen que ver con los usuarios que son los asegurados que 

reciben el servicio. 

 
Por otro lado, para la discusión del primer objetivo específico que es identificar el 

nivel de carga laboral en el personal de salud de un Centro Hospitalario en 

Chimbote se obtuvieron los siguientes resultados; el nivel de carga laboral física, 

mental y factores de organización es percibido en niveles bajos por el personal 

siendo un 50%, los mismos resultados fueron atribuidos a la variable carga laboral. 

Estos resultados concuerdan significativamente por lo investigado por el autor Lima 

(2019), donde en sus conclusiones precisa que la sobrecarga de trabajo afecta en 

el desarrollo de sus funciones en la entidad de salud (44,27%), en ese sentido se 

vio afectado también las facultades administrativas y asistenciales del personal. En 

ese sentido para el Instituto Navarro de Salud Laboral, s.f. consideran que en el 

sector salud la gestión en cuanto a la carga laboral es un factor clave que impacta 

de manera notoria y significativa en la atención a los pacientes, es por ello que los 

profesionales de salud deben estar en ambientes de trabajo satisfactorios para un 

desempeño de calidad, así mismo también precisan que la carga de trabajo son 

exigencias físicas y psicológicas que están reguladas por las funciones y los 

requisitos de un puesto de trabajo que van desde actividades que requieren 

fortaleza muscular, posturas de trabajo, movimientos recurrentes, así como 

también, capacidad de respuesta, minuciosidad en ejecución de procedimientos y 

por ultimo responsabilidad por personas, equipos o dinero, ante esto se debe 

generar las condiciones de trabajo adecuadas que permitan a los trabajadores 

desarrollar su trabajo en condiciones que garanticen su comodidad física y 
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capacidad mental, cabe resaltar también que el no cumplimiento de estas 

condiciones generan afectación en la salud de los trabajadores, baja productividad 

a nivel personal y laboral, prestación de servicios inadecuados hacia el usuario, 

estos resultados afectan directamente a las personal que reciben algún servicio en 

cualquier entidad de salud, cabe resaltar que cualquier entidad hoy en día presenta 

altos niveles de actividad laboral, sin embargo, las entidades de salud tienen 

características particulares ya que trabajan con el bienestar físico y psicológico de 

las personas, en ese sentido se debe cumplir con normativas y procedimientos que 

involucran no solo a los pacientes sino también con familiares y tutores de estos, 

eso hace que el factor psicosocial de los trabajadores se vea muchas veces 

afectado. 

 
La discusión del segundo objetivo específico que es identificar el nivel de 

notificación de eventos adversos en el personal de salud de un Centro Hospitalario 

en Chimbote, se concluyó de acuerdo a sus dimensiones que el nivel de 

conocimientos en base a la notificación de eventos adversos por el personal es alto 

con un 75%, así mismo, las actitudes tienen un nivel regular y alto con un 50%; 

finalmente, la variable notificación de eventos adversos se ubica en un nivel regular 

con un 50%. Estos resultados concuerdan de cierta manera por la investigación 

que se realizó en enfermeros en el país de Chile por Navarro (2020) las 

conclusiones fueron que no se notifica adecuadamente de eventos adversos 

principalmente por la alta demanda laboral con un 54.2%, así mismo, otro aspecto 

importante es la impericia de cultura de seguridad en un 31.9% y el temor a 

represalias y castigos con un 13.9%, las conclusiones consideran que cuando hay 

muchas actividades que ameriten una frecuente intervención del personal hace que 

no se cumplan adecuadamente con los procedimientos establecidos, así mismo un 

factor importante es el no cumplimiento del personal sobre los protocolos de 

seguridad sanitaria hace que no se cumpla adecuadamente con notificar 

adecuadamente sobre los diferentes eventos adversos dentro de la entidad. Estos 

resultados se respaldan en los aportes teóricos de Pérez (2020) y Zarate (2015) 

donde indican que una notificación es planteada como un instrumento de gestión 

que está vinculado a la calidad y mejora continua en salud, por ello se recolecta 

información objetiva y pertinente sobre las circunstancias complejas en 

correspondencia con la seguridad que presentan las entidades de salud, en ese 
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sentido, esta información denominada ficha de notificación reconoce tomar 

decisiones con medidas anticipadas y así impedir que los eventos adversos se 

sigan manifestando, ya que se registran datos del paciente, datos de la institución 

y el tipo de evento adverso ocurrido. 

 
La notificación de eventos adversos es un procedimiento que se tiene que 

desarrollar y cumplir metódicamente en las entidades de salud, sin embargo, este 

cumplimiento está ligado a la carga de trabajo que se puedan dar en una entidad, 

en ese sentido ante una gran cantidad de notificación de eventos adversos genera 

una actividad laboral con sobrecarga y esto tiene una implicancia en el 

desenvolvimiento y cumplimiento correcto del procedimiento. 

 
La discusión del tercer objetivo fue determinar la relación entre la carga laboral y la 

dimensión conocimientos por el personal de salud de un Centro Hospitalario en 

Chimbote, se obtuvieron los siguientes resultados, existe relación entre la variable 

carga laboral y conocimientos se presenta un índice de relación de 0,620 siendo 

este alto, también se puede apreciar que la significancia es de 0.00, en ese sentido 

se puede apreciar que la alta demanda de carga laboral tiene que ver con el nivel 

de conocimientos que tienen los trabajadores de la entidad, en ese sentido los 

trabajadores deben de tener un elevado nivel de conocimientos para poder actuar 

correctamente sobre los protocolos y procedimientos en cuanto a la notificación de 

eventos adversos. Estos resultados concuerdan con Sánchez (2020) donde 

relacionó la carga laboral y el bienestar psicológico en el personal de enfermería en 

Lima, las conclusiones fueron que existe relación entre la sobrecarga laboral y el 

bienestar psicológico del trabajador de enfermería, en ese sentido también cuando 

hay mucha carga en el trabajo afecta el bienestar psicológico de las enfermeras y 

ello también puede influir en la apertura a nuevos conocimientos y también en el 

uso de ese conocimiento al ejercicio de sus funciones. El autor Taype (2018) 

precisa que en las instituciones del estado se evidencia una inadecuada gestión en 

lo que compete a la carga de trabajo, esto por múltiples factores como la falta de 

recursos humanos y procedimentales por lo que a veces dificulta que el capital 

humano pueda emplear a plenitud sus conocimientos para cumplir con el 

procedimiento de notificaciones de eventos adversos, en ese sentido, la 

preparación profesional que requiere el personal para ejercer sus funciones es 
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fundamental para cumplir con lo encomendado y sobretodo con el correcto 

protocolo y procedimiento en la notificación de eventos adversos al grupo de interés 

involucrado. 

 
La discusión del cuarto objetivo que fue determinar la relación entre la carga laboral 

y la dimensión actitudes por el personal de salud de un Centro Hospitalario, los 

resultados concluyeron que hay relación entre la variable y la dimensión actitudes, 

donde se obtuvo un índice de correlación alta de 0,510, esto significa que una alta 

demanda de actividades laborales en los trabajadores influye significativamente en 

las actitudes de los trabajadores para poder cumplir con los diferentes eventos 

adversos que se dan en la entidad de salud, de la misma manera estos resultados 

concuerdan con lo estudiado por Agip (2019) lo encontrado en su estudio sobre el 

efecto de la carga laboral en la ocurrencia de eventos adversos en pacientes, se 

encontró que hay relación y que el exceso de trabajo viene generando un impacto 

negativo en la calidad de atención del enfermo, esto está relacionado a las actitudes 

de los enfermeros, es decir se muestra cierta resistencia o pocas ganas de hacer 

sus actividades laborales diarias. En cuanto al soporte teórico, Aranaza (2019), 

establece que todo accionar que involucre al personal de salud y que impacte en el 

servicio brindado a los atendidos se le conoce como evento adverso, así mismo, lo 

cataloga por niveles por lo cual si es de gravedad está asociado a la muerte o 

intervención quirúrgica, si está asociada a la permanencia en la entidad de salud 

es considerada moderada y es leve si produce alguna lesión, pero sin permanencia 

prolongada en el centro de salud, las actitudes que puedan presentar los 

trabajadores en una entidad de salud puede generar un impacto significativo en el 

cumplimiento de estándares, protocolos y procedimientos en los trabajadores de la 

entidad de salud, así mismo esto tiene una implicancia importante en la atención 

de los eventos adversos que se le otorga a los usuarios que reciben alguna atención 

en el centro de salud y que muchas veces puede ser adecuada o inadecuada. 

El perfil actitudinal es importante en los trabajadores de toda organización, hoy en 

día son considerados competencias claves para el desenvolvimiento de las 

funciones y cumplimiento de metas organizacionales, los trabajadores del sector 

salud deben de cumplir con características de personalidad acordes al perfil del 

puesto ya que sin estas características no sería posible desarrollar sus funciones 

con normalidad, ante ellos se busca un equilibrio entre aptitudes y actitudes en el 
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personal, es decir no solo tener los conocimientos y habilidades para desarrollar 

sus funciones sino también las ganas y la pasión por hacer su trabajo, esto 

garantiza el cumplimiento de estándares y en este caso la notificación de eventos 

adversos. 
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VI. CONCLUSIONES 

 
Primera: Se determinó que existe relación entre las variables carga laboral y 

notificación de eventos adversos, el índice de relación fue de 0,722 siendo 

este alto, también se puede apreciar que la significancia es de 0.00 valor que 

ese menor a 0.05, lo cual se acepta la hipótesis de investigación (tabla 1) 

Segunda: Se determinó el nivel de carga física, los niveles fueron de 50% (nivel 

regular), las dimensiones carga laboral física y mental fueron de 50% (nivel 

bajo), y la dimensión factores de organización obtuvo un nivel bajo con un 

50% (tabla 2). 

Tercera: Se determinó el nivel de notificación de eventos adversos 50% (nivel 

regular), las dimensiones conocimientos y actitud fueron de75% y 50% 

(ambas de nivel alto). (tabla 3). 

Cuarta: Se determinó que existe relación entre las variables carga laboral y 

conocimientos, el índice de relación fue de 0,620 siendo este alto, también 

se puede apreciar que la significancia es de 0.00 valor que ese menor a 0.05, 

lo cual se acepta la hipótesis de investigación (tabla 4). 

Quinta: Se determinó que existe relación entre las variables carga laboral y 

actitudes, el índice de relación fue de 0,510 siendo este alto, también se 

puede apreciar que la significancia es de 0.00 valor que ese menor a 0.05, 

lo cual se acepta la hipótesis de investigación (tabla 5). 
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VII. RECOMENDACIONES 

 
Primera: Se recomienda al director de la institución implementar estrategias que 

promuevan el bienestar físico y mental en los trabajadores, esto con la 

finalidad que a través de ello se promueva la salud psicosocial de los 

trabajadores. 

Segunda: Se recomienda al jefe de recursos humanos que implemente planes de 

bienestar en los trabajadores con la finalidad de mejorar su calidad de vida 

y el desempeño de sus funciones. 

Tercera: Se recomienda al jefe de capacitación desarrollar capacitaciones 

permanentes a los trabajadores administrativo y asistencial sobre los 

procesos y buenas prácticas en la notificación de eventos adversos. 

Cuarta: Se recomienda a futuros investigadores a realizar investigaciones mixtas, 

es decir cuantitativas y cualitativas con la finalidad de profundizar en el 

estudio de las variables y así poder establecer un diagnóstico más en claro 

en relación a la problemática estudiada. 
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ANEXO 1 

TABLA DE OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 
 

MATRIZ DE OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLE 

VARIABLESDE 

ESTUDIO 
DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 
DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 

 
DIMENSIÓN 

 
INDICADORES N° DE 

ITEMS 
ESCALA DE 

MEDICIÓN 
CRITERIO DE 

MEDICIÓN 

 Según la Organización Mundial de 

la Salud – OMS (2019) precisa que 

la definición correspondiente a 

carga laboral tiene que ver con 

poner en práctica un esfuerzo físico 

y emocional que esta direccionado 

por sus funciones en el contexto 

laboral y cumpliendo una serio de 

normas y procedimientos 

establecidos, así mismo lo cataloga 

como un síndrome ocupacional, a 

causa del estrés por la intensidad 

en la carga de trabajo. 

La variable carga laboral 
es naturaleza cuantitativa,que se 

operacionaliza en sus dimensiones, 
carga física, carga mental y carga 

por factores de organización, y a su 
vez en sus indicadores para lo 

cual se utilizará la escala de Likert: 

 
(5) Siempre 

(4) Casi siempre 

(3) Algunas veces 

(2) Casi nunca 

(1) Nunca 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Carga física 

Postura corporal 3,5  
 
 
 
 

ESCALA 
ORDINAL SE 
MEDIRA 
MEDIANTE LA 
ESCALADE 
LIKERT 

 
(5) Siempre 

(4) 

Cas 
isiempre 
(3) Algunas 
veces 
(2) 

Cas 
inunca 
(1) Nunca 

 
 
 
 

 Carga laboral 

baja:(31- 60) 

 Carga 

laboral 

regular (61- 

90) 

 Carga laboral 

alta. (91 -155) 

Esfuerzo muscular 
dinámico 

2,4,6,9 

Esfuerzo  muscular 

estático 

1 

Manipulación de 

equipos/materiales 

pesados 

7,8 

  
Ritmo de trabajo 

 
13 



 

 
 
 

Carga 
laboral 

   
 
 

Carga mental 

    

Experiencia del trabajador 16 

Complejidad del trabajo 14,17 

Presión de tiempos 15 

Atención y 

concentración 

10, 11 

La fatiga percibida 12,18 

Monotonía 19 

 
 
 

 
Factores de 

organización 

Informes de 

desempeño 

29 

Beneficios sociales 28 

Calidad de tareas 27 

Iniciativa y manejo 26,30,31 

Estilos de mando 24 

Estabilidad 21 

Conflicto interno 25 

Horario de trabajo 20,22,23 

 
 
 

Notificación de 
Eventos Adversos 

Es una estrategia que permite la 

recolección de datos sobre eventos 

adversos producidos en el ámbito 

sanitario, a partir de los cuales se 

puede mejorar la seguridad de los 

pacientes. (Santibañez,2019) 

La variable notificación de eventos 
adversos es naturalezacuantitativa 

que se operacionaliza en sus 
dimensiones, conocimientos, y 

actitudes a su vez en sus 
indicadores para la cualse utilizara 

la escala deLikert: 
(5) Siempre 

(4) Casi siempre 

(3) Algunas veces 

(2) Casi nunca 
(1) Nunca 

Conocimientos Procedimientos 1,2,3,4,5   

Solución de problemas 6,7,8,9,10 

 
 

Actitudes 

Interés 11,12,13,14 

Temor 15,16,17 

Motivación 18,19,20 



 

 

ANEXO 2 

CUESTIONARIO SOBRE CARGA LABORAL 
 

Declaro estar informado de la investigación con fines académicos, y que 

mediante el presente cuestionario que tiene por objetivo analizar la carga laboral 

y notificación de eventos adversos en un Centro Hospitalario en Chimbote. 

Declaro estar informado de la investigación y que mediante el presente 

cuestionario tiene por objetivo determinar la relación entre la carga laboral y 

notificación de eventos adversos en un Centro Hospitalario, Chimbote, 2022. Se 

recogerá la información pertinente por lo que participo de manera voluntaria, 

honesta y anónima. 

Se recomienda que responda a cada interrogante (ítems) formulada con 

sinceridad y objetividad y si tuviera alguna duda e inquietud preguntar al 

aplicador del cuestionario. 

En cada pregunta (ítem) marque la alternativa de su percepción, según la 

siguiente escala de valoración: 

Nunca Casi Nunca A veces Casi Siempre Siempre 

1 2 3 4 5 

 
 

DIMENSIÓN 

ÍTEMS Valoración 

N
U
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A
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1. La actividad laboral no le permite espacios de 
descanso. 

     

2. Su   actividad   laboral   se   caracteriza   por   un 
desplazamiento físico continuo. 

     

3. Presenta posturas inadecuadas de forma habitual (de 
pie, de rodillas, en cuclillas, inclinado) 

     

4. El trabajo   le   exige   esfuerzo   físico   (caminatas 
prolongadas, carga de equipos biomédicos, movilización 
de pacientes) 

     

5. Su columna se ha visto afectado por una mala postura.      

6. Las labores durante el turno le demandan de mucho 
esfuerzo físico 

     

7. La entidad le brinda condiciones, para el desempeño 
de sus actividades que le demanden esfuerzo físico. 

     

8. Se ha informado o tiene conocimiento sobre la correcta 
manipulación de cargas físicas laborales 

     



 

 9. Los desplazamientos ocupan un tiempo mayor del total de 
su jornada laboral 

     

C
A

R
G

A
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E
N

T
A
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10. Las tareas que realiza en su trabajo requieren de alta 
concentración y atención. 

     

11. Puede mantener la atención al menos la mitad de 
tiempo de su horario 

     

12. Tiene dificultad para recordar las cosas porque está 
cansado o somnoliento 

     

13. Además de las pausas reglamentarias, el trabajo le 
permite alguna pausa. 

     

14. Se puede cometer algún error sin que incida de forma 
crítica sobre instalaciones o personas. 

     

15. El ritmo de trabajo viene determinado por mucha 
presión de los usuarios y familiares. 

     

16. El ritmo de trabajo es fácilmente y alcanzable por un 
trabajador con experiencia 

     

17. El ritmo de trabajo es fácilmente y alcanzable por un 

trabajador con experiencia. 

     

18. Tiene un tiempo de descanso durante su jornada 
laboral. 

     

19. Realiza en su trabajo varias funciones y/o tareas.      

F
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N
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A
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20. El trabajo que usted realiza le implica turnos 
nocturnos y/o diurnos. 

     

21. Se realiza una evaluación de la salud antes de la 
incorporación al trabajo y posteriormente a intervalos 
regulares. (vacaciones, días libres y licencias). 

     

22. El rol de turnos se conoce con anticipación.      

23. Está de acuerdo con tu horario de trabajo.      

24. Su jefe inmediato se preocupa por generar un 
ambiente de laboral adecuado. 

     

25. Considera usted que existe compañerismo en su 
centro de trabajo. 

     

26. Prolongas tu horario de trabajo por falta de personal 
y necesidad de tu institución. 

     

27. Para usted procesar la información es sencilla y evita 
memorizarse. 

     

28. En su trabajo existe reconocimiento económico por 

rendimiento laboral. 

     

29. Para usted la cantidad de documentos que genera 
por paciente es demasiado. 

     

30. Te esmeras por hacer bien y más óptimo tu trabajo.      

31. Tienes que resolver las incidencias de tu trabajo por 
tus propios medios. 

     



 

FICHA TÉCNICA DEL CUESTIONARIO 

PARA MEDIR CARGA LABORAL 

 
 

CARACTERÍSTICAS DEL CUESTIONARIO 

1) Nombre del 

instrumento 
Cuestionario para medir Carga Laboral 

2) Autor: Q.F. Cheley Fernández Minaya 

3) N° de ítems 31 

4) Administración Individual y colectiva 

5) Duración 20 minutos 

6) Población Centro Hospitalario 

7) Finalidad Medir la carga laboral 

8) Materiales Manual de aplicación, celular, computadora o laptop 

9) Codificación: Este cuestionario mide tres dimensiones: I. carga física (ítems 1,2,3,4,5,6,7,8,9); II. Carga 

mental (ítems 10,11,12,13,14,15,16,17,18,19); III. factores organizacionales; (ítems 

20.21.22.23.24.25.26.27.28.29.30.31) los ítems tienen una valoración de 1 a 5 puntos cada uno (desde 

Nunca = 1 hasta Siempre = 5); los cuales están organizados en función a las dimensiones de la variable. 

Para obtener la puntuación en cada dimensión se suman las puntuaciones en los ítems correspondientes 

y para obtener la puntuación total se suman los subtotales de cada dimensión para posteriormente hallar el 

promedio de las tres dimensiones. 

10) Propiedades psicométricas: 

Confiabilidad: La confiabilidad del instrumento (cuestionario) se determina la consistencia interna de las 

preguntas formuladas para medir dicha variable de interés; es decir, detectar si algún ítem tiene un mayor 

o menor error de medida, utilizando el método del Alfa de Cronbach y aplicado a una muestra piloto de 15 

personas con características similares a la población, obtuvo un coeficiente de confiabilidad de (pendiente) 

lo que permite inferir que el instrumento a utilizar es SIGNIFICATIVAMENTE CONFIABLE. 

Validez: La validez externa del instrumento se determinó mediante el juicio de tres expertos. 

11) Observaciones: 

Las puntuaciones obtenidas con la aplicación del instrumento se agruparon en niveles o escalas de: Bajo 

[10 - 23], Regular [24 - 37], Alto [38 - 50]. Estos valores se tendrán en cuenta para ubicar a los trabajadores 

para efectos del análisis de resultados. 



 

CUESTIONARIO SOBRE NOTIFICACIÓN SOBRE EVENTOS ADVERSOS 

Declaro estar informado de la investigación con fines académicos, y que 

mediante el presente cuestionario que tiene por objetivo analizar la carga laboral 

y notificación de eventos adversos en un Centro Hospitalario en Chimbote. 

Declaro estar informado de la investigación y que mediante el presente 

cuestionario tiene por objetivo determinar la relación entre la carga laboral y 

notificación de eventos adversos en un Centro Hospitalario, Chimbote, 2022. Se 

recogerá la información pertinente por lo que participo de manera voluntaria, 

honesta y anónima. 

Se recomienda que responda a cada interrogante (ítems) formulada con 

sinceridad y objetividad y si tuviera alguna duda e inquietud preguntar al 

aplicador del cuestionario. 

En cada pregunta (ítem) marque la alternativa de su percepción, según la 

siguiente escala de valoración: 

Nunca Casi Nunca A veces Casi Siempre Siempre 

1 2 3 4 5 

 

DIMENSIÓN 

ÍTEMS Valoración 
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1. Al notificar eventos adversos está relacionado con la 
seguridad del paciente. 

     

2. Un evento adverso es un daño inesperado.      

3. Deben notificarse todos los eventos adversos graves.      

4. Un incidente no es un evento adverso.      

5. Para la notificación de incidentes, eventos adversos y 
eventos centinelas se tiene la ficha de registro según 
norma. 

     

6. Existe un sistema de reporte de los eventos adversos 
según norma. 

     

7. La notificación inmediata de un evento adverso es una 
emergencia en el centro donde usted se labora 

     

8. El evento adverso se notifica dentro de las 24 horas.      

9. Considera que la notificación de eventos adversos 
permite realizar un análisis de los factores que 
contribuyen al evento y mejorar la seguridad del 
paciente. 

     



 

 10. Ante la ocurrencia de un evento adverso, incidente o 
evento centinela debe dejar constancia de lo ocurrido por 
medio de la ficha de registro inmediatamente. 
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11. El desinterés, ocasiona la omisión de notificación de 
eventos adversos. 

     

12. El temor de medidas legales no influye en la 
notificación de eventos adversos. 

     

13. Soy consciente de mi responsabilidad profesional 
ante la notificación de eventos adversos. 

     

14. Los eventos adversos que usted conoce los reporta.      

15. Considera importante Identificar y reportar los 
eventos adversos. 

     

16. Si tuviera que notificar un evento adverso puede 
detener o ausentarse del trabajo cuando necesite 
notificar. 

     

17. Le disgusta no contar  con facilidades de tiempo 
durante su trabajo para realizar notificación de eventos 
adversos en el servicio. 

     

18. Se siente motivado para realizar la notificación de 

eventos adversos. 

     

19. Le resulta difícil reportar los eventos adversos por no 
tener acceso a la información respecto al tema. 

     

20. Siente que durante los últimos meses a tenido poca 
participación en la notificación de eventos adversos. 

     



 

 

FICHA TÉCNICA DEL CUESTIONARIO 

PARA MEDIR NOTIFICACIÓN DE EVENTOS ADVERSOS 
 
 
 

CARACTERÍSTICAS DEL CUESTIONARIO 

12) Nombre del 

instrumento 
Cuestionario para medir Notificación de Eventos Adversos 

13) Autor: Q.F.Cheley Macarena Fernandez Minaya 

14) N° de ítems 20 

15) Administración Individual y colectiva 

16) Duración 20 minutos 

17) Población Centro Hospitalario 

18) Finalidad Medir notificación de eventos adversos 

19) Materiales Manual de aplicación, celular, computadora o laptop 

20) Codificación: Este cuestionario mide dos dimensiones: I. Conocimientos (ítems 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10); II. 

Actitudes (ítems 11,12,13,14,15,16,17,18,19,20); los ítems tienen una valoración de 1 a 5 puntos cada uno 

(desde Nunca = 1 hasta Siempre = 5); los cuales están organizados en función a las dimensiones de la 

variable. Para obtener la puntuación en cada dimensión se suman las puntuaciones en los ítems 

correspondientes y para obtener la puntuación total se suman los subtotales de cada dimensión para 

posteriormente hallar el promedio de las tres dimensiones. 

21) Propiedades psicométricas: 

Confiabilidad: La confiabilidad del instrumento (cuestionario) se determina la consistencia interna de las 

preguntas formuladas para medir dicha variable de interés; es decir, detectar si algún ítem tiene un mayor 

o menor error de medida, utilizando el método del Alfa de Cronbach y aplicado a una muestra piloto de 15 

personas con características similares a la población, obtuvo un coeficiente de confiabilidad de (pendiente) 

lo que permite inferir que el instrumento a utilizar es SIGNIFICATIVAMENTE CONFIABLE. 

Validez: La validez externa del instrumento se determinó mediante el juicio de tres expertos. 

22) Observaciones: 

Las puntuaciones obtenidas con la aplicación del instrumento se agruparon en niveles o escalas de: Bajo 

[10 - 23], Regular [24 - 37], Alto [38 - 50]. Estos valores se tendrán en cuenta para ubicar a los trabajadores 

para efectos del análisis de resultados. 



 

 
 

ANEXO 3 

 

 
Fiabilidad 

 
 

CONFIABILIDAD DE ALFA DE CROMBACH 

 

Escala: Carga Laboral 
 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,824 31 

 
 

Estadísticas de total de elemento 

 Media de escala si el 
elemento se ha 

suprimido 

Varianza de escala si el 
elemento se ha suprimido 

Correlación total de 
elementos corregida 

Alfa de Cronbach si el elemento 
se ha suprimido 

P1 69,7333 101,067 ,614 ,820 

P2 69,5333 98,552 ,845 ,916 

P3 70,5333 111,838 ,521 ,833 

P4 69,8000 96,029 ,730 ,917 

P5 69,9333 98,924 ,756 ,917 

P6 70,0000 97,714 ,710 ,818 

P7 70,0667 111,352 ,971 ,932 

P8 69,6000 98,400 ,760 ,917 

P9 69,6000 101,114 ,669 ,919 

P10 69,6667 99,238 ,643 ,920 

P11 69,7333 104,352 ,603 ,925 

P12 69,7333 100,495 ,652 ,920 

P13 70,4000 106,971 ,614 ,924 

P14 69,6000 99,971 ,659 ,819 

P15 69,6667 100,381 ,736 ,918 

P16 70,0000 88,857 ,851 ,914 

P17 70,2667 93,067 ,764 ,816 

P18 69,7333 104,352 ,603 ,925 

P19 70,1333 90,981 ,801 ,915 

P20 70,4000 106,971 ,614 ,924 



 

P21 69,8000 96,029 ,730 ,817 

P22 70,3334 90,731 ,800 ,913 

P23 70,0000 97,714 ,710 ,818 

P24 70,3334 90,731 ,800 ,913 

P25 69,8000 96,029 ,730 ,817 

P26 70,1333 90,981 ,801 ,915 

P27 69,7333 104,352 ,603 ,925 

P28 70,2667 93,067 ,764 ,816 

P29 69,7333 104,352 ,603 ,925 

P30 69,8000 96,029 ,730 ,817 

P31 69,6667 100,381 ,736 ,918 



 

 
 

Fiabilidad 

CONFIABILIDAD DE ALFA DE CROMBACH 

 

Escala: Notificación de eventos adversos 
 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,892 20 

 
 

Estadísticas de total de elemento 

 Media de escala si el 
elemento se ha 

suprimido 

Varianza de escala si el 
elemento se ha suprimido 

Correlación total de 
elementos corregida 

Alfa de Cronbach si el elemento 
se ha suprimido 

P1 69,7210 101,067 ,510 ,810 

P2 69,3433 98,210 ,675 ,715 

P3 69,5333 101,838 ,621 ,633 

P4 68,8001 86,029 ,630 ,788 

P5 69,9321 98,902 ,752 ,702 

P6 70,0000 87,714 ,718 ,719 

P7 70,0667 111,352 ,971 ,932 

P8 69,6000 98,400 ,760 ,917 

P9 69,6000 101,114 ,669 ,919 

P10 69,6612 89,238 ,743 ,810 

P11 69,7333 104,352 ,603 ,925 

P12 69,7333 100,495 ,652 ,920 

P13 70,4000 106,971 ,614 ,924 

P14 69,6000 99,971 ,659 ,819 

P15 69,6667 100,381 ,736 ,918 

P16 70,0000 88,857 ,851 ,914 

P17 70,2667 93,067 ,764 ,816 

P18 69,7333 104,352 ,603 ,925 

P19 70,1333 90,981 ,801 ,915 

P20 69,4000 116,971 ,714 ,820 



 

Anexo 4: Validez 
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