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Resumen 

 
El objetivo general de la investigación consistió en determinar la relación entre la 

resiliencia y el estrés laboral en los trabajadores del servicio de emergencia de 

un hospital tipo II-2 de Ayacucho en 2023. Se trató de una investigación básica 

con enfoque cuantitativo, de diseño no experimental y corte transversal de nivel 

correlacional. El muestreo fue no probabilístico e intencional, la muestra 

comprendióa 133 trabajadores del servicio de emergencia. La recolección de 

datos se llevó a cabo mediante la técnica de la encuesta, utilizando dos 

cuestionarios: La Escala deResiliencia de Wagnild & Young y la Escala de Estrés 

Laboral de la OIT, Los resultados obtenidos revelaron que el 94% de los 

trabajadores del servicio de emergencia presentaban un nivel alto de resiliencia, 

el 6% un nivel medio alto, no identificándose trabajadores con niveles medios o 

bajos; así mismo los resultados obtenidos del estrés fueron que el 95% de los 

empleados en el servicio deemergencia evidencia un nivel bajo de estrés y solo 

el 5% un nivel intermedio, no existiendo trabajadores con estrés o nivel alto del 

mismo. Se concluyó que existe una relación inversa y baja entre la resiliencia y 

el estrés laboral en el personal queparticipó en la investigación. 

 
Palabras clave: Resiliencia, estrés laboral y personal de salud. 
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Abstract 

 

 
he general objective of the research was to determine the relationship between 

resilience and work stress in emergency service workers of a type II-2 hospital in 

Ayacucho in 2023. It was basic research with a quantitative approach, non-specific 

design. experimental and cross-sectional correlational level. The sampling was non- 

probabilistic and intentional, the sample included 133 emergency service workers. 

Data collection was carried out through the survey technique, using two 

questionnaires: The Wagnild & Young Resilience Scale and the ILO Work Stress 

Scale. The results obtained revealed that 94% of the service workers emergency 

workers had a high level of resilience, 6% a medium-high level, with no workers 

identified with medium or low levels; Likewise, the results obtained from stress were 

that 95% of employees in the emergency service showed a low level of stress and 

only 5% an intermediate level, with no workers with stress or a high level of stress. 

It was concluded that there is an inverse and low relationship between resilience 

and work stress in the personnel who participated in the research. 

 
Keywords: Resilience, work stress and health personnel. 
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I. INTRODUCCIÓN 

 
 

Definieron como estrés laboral a toda respuesta negativa del trabajador frente a 

diversas exigencias durante su jornada laboral, quizás poco o nada ajustable con 

sus cualidades, capacidades y conocimiento, sabiendo a si la capacidad que tiene 

para poder sobrellevar dichas situaciones (OMS 2016). 

Todo esto se debió a los diferentes elementos presentes en la vida diaria 

del trabajador, como las nuevas tecnologías, el ambiente laboral, la competencia 

diaria y los objetivos individuales de cada persona que trabajaba en un lugar 

determinado. Se evidenciaba así que el estrés laboral iba en aumento en nuestra 

realidad, considerando que era un problema global. Frente a este desafío, 

entidades como la OIT, OMS y OEA, organizaron un taller del estrés laboral y que 

impactos causaron en el personal frente a su salud, teniendo en cuenta la 

productividad y cómo disminuir los diversos problemas de sus colaboradores. 

Este evento sirvió para que pudieran tener en cuenta todas las investigaciones y 

así ofrecer alternativas de solución (OMS 2016). 

Por todo ello, fue necesario estudiar el estrés laboral y comprender cómo 

influye en el bienestar de los empleados, su salud laboral, rendimiento y 

productividad. Por ello la relevancia de investigar sobre la resiliencia y su relación. 

Bajo esta premisa, se buscó analizar si existía una conexión entre la resiliencia y 

sus dimensiones para con el estrés laboral dentro de ello el recurso humano en 

salud, teniendo como único objetivo el determinar si había una asociación o 

correlación directa o inversamente proporcional entre las variables mencionadas 

por Rodríguez y Rodríguez (2018). 

Además, se realizaron estudios sobre los efectos moderadores sobre el 

estrés laboral y la resiliencia. Los estudios evidenciaron la experiencia del estrés 

variaba según cada trabajador, lo que llevaba a diferentes niveles de tensión. 

Según Robbins (2008), ciertos trabajadores tenían la capacidad de resistir el 

estrés y reaccionar de manera favorable frente a la presión y los conflictos, 

aplicando estrategias adecuadas para superarlo. Esta idea fue sintetizada por 

Menezes de Lucena et al. (2006). 
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Para nuestro Perú, antes de la llegada del virus covid-19, el conocimiento 

sobre bioseguridad era escaso, caracterizándose por una deficiencia en la 

preparación para enfrentar demandas dentro de un contexto específico. En 

consecuencia, el recurso humano en salud percibía con cierto temor la presencia 

de un nuevo virus, debido a la falta de capacitación y conocimiento acerca del 

mismo, así como a la escasez de materiales para la protección contra la infección, 

según señalan Lujan y Casas (2020). 

Estas circunstancias propiciaron un notable aumento en los niveles de 

estrés, lo cual se evidenciaba en el trato dispensado a los pacientes y en la 

capacidad deficiente para enfrentar situaciones difíciles. Como resultado, se 

desarrollaron síntomas de estrés debido a la falta de habilidades resilientes para 

afrontar las adversidades, como indicaron Ybaseta y Becerra (2020). 

Dentro del servicio de emergencia, contábamos con la sala de shock trauma, 

cuatro salas de observación (Gino-obstetricia, pediatría, medicina-especialidades 

y cirugía-especialidades), así como nueve tópicos de diferentes especialidades 

médicas, incluyendo triaje. 

En ese sentido, fue de suma importancia el estudio realizado para poder 

examinar si hay relación entre ambas variables. La finalidad de este estudio fue 

obtener evidencia que pudiera respaldar la afirmación de que, al desarrollar la 

resiliencia en los trabajadores asistenciales en salud, se lograrían niveles bajos 

de estrés laboral en las organizaciones. Por lo tanto, es importante saber acerca 

de la resiliencia que forma positivamente indicadores de su perfil que superar 

obstáculos y ayuda a resistir la presión haciendo cosas positivas frente a las 

adversidades. Se entiende como la capacidad que tiene el trabajador para que, a 

pesar de las adversidades en la vida, puedan saber sobre salir e incluso con una 

personalidad diferente, como señalaron Wagnild y Young (1993). 

En otras palabras, se podría entender como un don para poder tomar 

acciones tanto en respuesta a desafíos como anticipándolos de manera proactiva. 

La capacidad de resiliencia impulsaba a las personas a reconocer el impacto de 

los fracasos o adversidades, permitiéndoles invertir tiempo, energía y recursos en 

su recuperación y regresar a su estado de equilibrio. Mientras tanto, 



3       

las personas proactivas buscaban prever, organizar y reducir el efecto de los 

eventos estresantes que pudieran surgir mediante su habilidad para tomar 

decisiones y mantener una mentalidad positiva y optimista, según señalaba 

Longstaff (2005). 

Existían varios aspectos de la resiliencia que estaban relacionados con el 

estrés laboral. Algunos de ellos eran: 1. Autoeficacia: La creencia en nuestra 

propia capacidad para enfrentar y superar situaciones estresantes en el trabajo. 

2. Optimismo: La tendencia a mantener una actitud positiva y esperanzadora 

frente a los desafíos laborales. 3. Apoyo social: La presencia de redes de apoyo 

en el entorno laboral, como compañeros de trabajo solidarios o un buen liderazgo. 

4. Flexibilidad cognitiva: La capacidad para adaptarse y encontrar soluciones 

creativas ante situaciones laborales adversas. 5. Autocontrol emocional: La 

habilidad para gestionar las emociones relacionadas con el estrés laboral de 

manera adecuada. 6. Sentido de propósito: La percepción de que el trabajo tiene 

un significado y propósito más allá de las dificultades y demandas inmediatas, 

como indicaban Tugade et al. (2004). 

Según las estadísticas de la OIT, para América del sur, se observaba que, 

en Centroamérica, un porcentaje de entre el 12% y el 16% experimentaba estrés 

constante, mientras que un 9% al 13% mostraba síntomas de tristeza o depresión. 

Además, un 13% al 19% sufría de insomnio debido a preocupaciones relacionadas 

con el trabajo. En Argentina, se informó que un 26.7% de los profesionales 

reportaban tener, sobre carga mental y experimentar un trabajo en exceso. En 

Canadá, el 57% del personal encuestado informaba tener niveles elevados de 

estrés. Para Chile, el 27.9% de los profesionales varones y el 13.8%de las 

profesionales mujeres refieren la depresión y el estrés eran problemas presentes 

en sus empresas. Colombia refiere, el 24.7% de los hombres y el 28.4% de las 

mujeres que trabajaban en empresas tenían un nivel alto estrés, según indicaba 

la OIT en (2016). 

Durante los últimos años, nuestro país enfrentó muchos desafíos debido 

a la COVID-19, evidenciando un profundo golpe en el bienestar y salud de la 

sociedad. Los profesionales del sector salud trabajaron incansablemente para 

estudiar y encontrar una vacuna para esta nueva enfermedad, 
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lamentablemente, fallecieron más de 36 mil peruanos hasta el momento. Es 

innegable que situaciones adversas como la que vivimos fueron traumáticas, por 

lo que el apoyo emocional se convirtió en un pilar fundamental para hacer frente 

a estas dificultades, sobre todo en estos tiempos que afectaron a toda nuestra 

comunidad, como indicaban Gazzo et al. (2020). 

En la ciudad de Ayacucho, en particular, el hospital regional II-2 Miguel 

Mariscal Llerena fue la opción preferida por la comunidad ayacuchana por varias 

razones. Esto se debió a su infraestructura amplia, su personal altamente 

especializado y su capacidad de atención, además de su continua actividad 

destinada a preservar de los pacientes su buena salud. El profesional en salud 

desplegó esfuerzos incansables para hacer frente a la enfermedad que afectaba 

en ese momento a nuestro país, evidenciándose en ello niveles altos de estrés, 

según señalaban Richarte y Risco (2015). 

Por la coyuntura, se propuso como problema principal: ¿Cuál es la relación 

entre la resiliencia y el estrés laboral de los trabajadores del servicio de 

emergencia de un hospital nivel II-2 de Ayacucho, 2023?, teniendo como 

problemas específicos: ¿Cuál es la relación significativa entre la satisfacción 

personal, ecuanimidad, sentirse bien solo, confianza en sí mismo, perseverancia 

y el estrés laboral de los trabajadores del servicio de emergencia de un hospital 

nivel II-2 de Ayacucho, 2023? 

Los conocimientos generados por esta investigación plantearon un debate 

interesante dentro de la comunidad académica. Se centró en la cuestión de si el 

estrés desencadenaba la manifestación de la resiliencia en las personas o si, por 

el contrario, la resiliencia inherente en cada individuo ayudaba a prevenir el estrés. 

Aunque más adelante se determinaría la relación precisa entre estas dos 

variables, esta discusión aportó significativamente a la comprensión y la intuición 

previamente mencionadas sobre la asociación entre ambas. 

Aunque la interrogante principal aún no se haya resuelto, la contribución 

teórica de esta investigación estimuló el debate y fomentó la generación de 

nuevas propuestas en este campo. Además, investigaciones de este tipo 

contribuyeron significativamente al avance del conocimiento en lo que respecta 

a la metodología. Este aspecto fue de gran importancia no solo en el ámbito de 
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la salud, sino también en la psicología en general. Este trabajo se esforzó por 

mantener y mejorar este estándar. Aunque no se propusieron nuevas 

metodologías, se destacó la importancia de dar un mayor peso a los instrumentos 

de medición a utilizar. 

Además, esta investigación ayudó a fortalecer la confianza en los métodos 

estadísticos empleados, respaldando y confirmando lo que la teoría indicaba 

acerca de las variables de estudio. 

Dado lo expuesto, el objetivo general del estudio era determinar cuál es la 

relación de la resiliencia con el estrés laboral de los trabajadores del servicio de 

emergencia de un hospital tipo II-2 de Ayacucho, 2023, se tuvo como objetivos 

específicos: determinar la relación de la satisfacción personal, ecuanimidad, 

sentirse bien solo, confianza en sí mismo y perseverancia con el estrés laboral de 

los trabajadores del servicio de emergencia de un hospital tipo II-2 de Ayacucho, 

2023. 

Fue planteado como hipótesis general que la resiliencia se relacionaba 

significativamente con el estrés laboral de los trabajadores del servicio de 

emergencia de un hospital en Ayacucho. Las hipótesis específicas afirmaban que 

la satisfacción personal, ecuanimidad, sentirse bien solo, confianza en sí mismo 

y perseverancia se relacionaban significativamente con el estrés laboral de los 

trabajadores del servicio de emergencia de un hospital nivel II-2 de Ayacucho, 

2023. 
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II. MARCO TEÓRICO 
 

En este capítulo se presentó los trabajos previstos relacionados con la investigación, 

posteriormente se presentaron las bases teóricas que sustentan a cada una de las 

variables analizadas 

En los antecedentes internacionales se tubo a Rodríguez y Ortunio (2019) 

quienes sugirieron establecer los niveles de resiliencia que tienen los profesionales 

en salud de UCIP Venezuela, estudio cuantitativo, no experimental, correlacional, no 

probabilístico, aplicada en 33 colaboradores del hospital en estudio. El estudio llegó 

a la conclusión de que gran parte de los profesionales presentaron niveles medios 

de resiliencia. 

Babanataj et al. (2019) llevaron a cabo un estudio acerca del Estrés 

Ocupacional y la Resiliencia en una muestra de 30 enfermeras en Irán. Utilizando un 

enfoque cuasi-experimental, se aplicaron instrumentos y se implementó un programa 

de entrenamiento. Los resultados revelaron que, una disminución considerable en la 

media de estrés ocupacional de las personas (p=0,001). Además, los datos 

recopilados sobre la variable de resiliencia demostraron significativamente un 

aumento (p=0,001) después del estudio, lo cual fue respaldado por el análisis de la 

media. 

García et al. (2020) tuvo como objetivo conocer el nivel de estrés de las 

licenciadas de enfermería en México, llevaron a cabo una investigación cuantitativa, 

no experimental. aplicado en 126 Licenciadas en Enfermería, y se empleó como 

instrumento la Escala de Estrés en Enfermeras (NSS). Tuvieron como resultados que 

el nivel de estrés era medio, especialmente en las de jornadas laborales de 12 horas. 

Concluyendo en la existencia de un nivel bajo de estrés. 

Rugel (2020) el trabajo que se realizó en el Hospital Básico de Salitre, 

Ecuador, su propósito fuel investigar la relación existente entre sus variables en 

estudio durante la pandemia del SARS-COV-2. Siendo cuantitativo, correlacional y 

trasversal específicamente no experimental, en 100 empleados de salud que están 

de turno. Se emplearon los instrumentos de medición de resiliencia de Connor y 

Davidson y el cuestionario de la OIT-OMS para evaluar el estrés laboral. Lo que se 
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obtuvo como resultados que hay una correlación inversa estadísticamente 

significativa entre los niveles de resiliencia y el estrés laboral (Rho=-.89; p< .01), lo 

lleva a la conclusión, a mayor resiliencia, bajo el estrés laboral. 

Silva et al. (2021) se propusieron establecer la relación entre la resiliencia y el 

estrés en trabajadores de un hospital en Argentina. Optaron por un estudio 

cuantitativo, utilizando un enfoque no experimental, transversal, con un alcance 

correlacional. La población estudiada constó de 1176 individuos. Los instrumentos 

utilizados incluyeron un cuestionario sociodemográfico, la Escala de Resiliencia y la 

Escala del Estrés Percibido. Resultando que hubo relación significativa entre ambas 

variables. La conclusión a la que llegaron fue que, teniendo mayor resiliencia, bajos 

fueron los niveles de estrés o viceversa. 

Schultz et al. (2022) se propusieron definir la correlación de la resiliencia con 

el estrés ocupacional en enfermeras del hospital general en Brasil. El estudio fue de 

naturaleza observacional y transversal, contando con 321 enfermeras, como su 

población. Los instrumentos utilizados fueron un cuestionario que recopilaba 

características sociodemográficas y laborales, en particular la Escala de (JSS), así 

como la Escala de Resiliencia. teniendo finalmente que la resiliencia de las 

participantes se situaba en un rango moderado a alto. Este hallazgo sugiere una 

asociación positiva entre la resiliencia y un buen control, lo cual, según los autores, 

contribuirá a la reducción del estrés ocupacional. 

Gómez et al. (2022) determino la relación existente entre estrés laboral y la 

resiliencia teniendo una población conformada por los residentes de la especialidad 

de medicina familiar, fue transversal, no probabilística, los resultados que se 

evidenciaron fueron que 60 médicos: 58.3% (35) damas y 41.7% (25) caballeros. 

Salieron con un estrés moderado con el 60% (36) y con una resiliencia alta en el  

81.7% (49), concluyeron que, si existe dependencia, la relación fue negativamente 

débil en sus dos variables. 

Ramírez y Calva (2023) se propusieron en su estudio determinar la relación 

entre el estrés laboral crónico y la resiliencia, teniendo una naturaleza cuantitativa, 

descriptiva y transversal, con 359 cuidadores formales los cuales fueron su muestra. 

Se emplearon como instrumentos de medición de estres y la Bief Resilience Scale. 

Indicaron en sus resultados, un nivel medio de resiliencia de 18.33 en la 
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escala utilizada. llegaron a concluir, una relación negativamente significativa de sus 

variables antes mencionas. 

Campos (2023) tuvo como objeto de estudio establecer alguna relación entre 

las dos variables en estudio en enfermeras en un centro hospitalario de Guayaquil, 

fue no experimental, cuantitativa y trasversal correlacional, tuvieron 84 Lic. en 

enfermería como muestra. El instrumento aplicado fue el cuestionario de Siegrist y 

la escala de Wagnild. Sus resultados reflejaron una correlación significativa inversa, 

evidenciaron también un efecto mediano entre resiliencia y estrés laboral (Rho=-.374; 

p<.01). donde también pudieron observar un nivel alto y normal de la primera 

variable, a si un nivel medio de la segunda variable. Siendo la conclusión que a alta 

resiliencia bajo estrés laboral. 

Por lo cual también se mencionó los siguientes estudios a nivel nacional 

mencionando. Sesarego y Rojas (2021) llevaron a cabo una investigación con el 

propósito de analizar la correlación entre la resiliencia y el estrés laboral en un centro de 

salud ubicado en Pueblo Nuevo, Lima. Siendo cuantitativo, transversal y no 

experimental. Conformado por 45 trabajadores como muestra. Para la recopilación 

de datos, se empleó la escala de estrés laboral de (1989) y la escala de resiliencia 

adaptada por Castillo (2014). Los resultados arrojadosfueron, que la correlación entre 

las variables fue estadísticamente significativa (0.16), indicando una relación 

negativamente baja. Además, a si mismo con todas las dimensiones de la resiliencia 

y el estrés laboral, se observó una relación significativa de manera aleatoria. 

Concluyendo que la relación de sus variables es significativa,cuando una variable 

aumenta, la otra tiende a disminuir, y viceversa. 

Cárdenas y Quispe (2021) propusieron examinar la relación entre el estrés 

laboral y la resiliencia en un hospital de Cusco, Perú. Se enmarco en un enfoque 

cuantitativo y adoptó un diseño descriptivo correlacional, utilizando una muestra 

compuesta por 63 enfermeros con contrato administrativo de servicios (CAS). Para 

evaluar el estrés laboral, se usó encuesta MBI para la resiliencia, fue la escala de 

resiliencia del autor baselos resultados fueron una correlación baja entre sus variables, 

así con todas las dimensiones de la resiliencia. como conclusión se evidencia a 

mayor resiliencia, menor estrés. 
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Trujillo y Quispe (2021) tuvieron como objetivo, medir el nivel de estrés laboral en 

enfermeras de un establecimiento de salud del Callao, Perú. El enfoque fue 

cuantitativo, de un diseño descriptivo transversal, y la muestra poblacional consistió 

en 50 Licenciadas en Enfermería. Se utilizó un instrumento elaborado por Maslach y 

Jackson (1981) para la medición del estrés laboral. Sus resultados indicaron que hay 

un nivel de estrés moderado, afectando al 52% de las enfermeras en relación con las 

demás dimensiones estudiadas. La conclusión a la que llegaron fue que las 

enfermeras padecen de estrés laboral, evidenciándose niveles tanto severos como 

moderados de estrés en el grupo estudiado. 

Durand y Cuentas (2021). El objetivo fue examinar la relación entre la 

resiliencia y el estrés laboral en las enfermeras del área COVID de la Microred Cono 

Sur de Tacna. La investigación se clasificó básico, cuantitativo, no experimental y 

correlacional transversal. Para la medición se usó la Escala de Resiliencia y la 

Nursing Stress Scale de Gray y Anderson, adaptada por Meza. La población 

comprendió 56 enfermeras del área COVID. Teniendo como resultados que el 

16.1% de las enfermeras presentaron unaresiliencia media, mientras que el 83.9% 

una resiliencia alta, lo que sugiere una tendencia de niveles elevados de resiliencia. 

En cuanto al estrés laboral, el 19.6% mostró un bajo nivel, mientras que el 80.4% 

experimentó un nivel medio, indicandouna inclinación hacia un nivel de estrés 

laboral medio. En conclusión, se determinó que no existe una relación entre la 

resiliencia y el estrés laboral en las enfermeras. 

Ramírez (2021) El propósito de este estudio fue investigar la relación entre el 

estrés laboral y la resiliencia en los médicos del hospital regional de Arequipa, Perú, 

fue correlacional descriptiva, transversal no experimental. Aplicado en 138 médicos, 

seleccionando 40 trabajadores, los instrumentos utilizados fueron la Escala de OIT- 

OMS y la Escala de Resiliencia ER-25. Resultando una relación negativa e inversa. 

En términos de conclusión, se puede interpretar a partir de estos resultados que a 

medida que aumenta el estrés laboral disminuye la resiliencia. 

Gamboa et al. (2021), fue determinar el nivel de resiliencia en los 

profesionales de salud frente a la pandemia del SRAS-CoV-2 en un hospital de 

Trujillo, el estudio fue descriptivo, transversal y cuantitativo, y la muestra consistió en 

106 trabajadores de la salud. Se utilizó el cuestionario de resiliencia, evaluado con 

una escala ordinal. Los resultados mostraron que, en un hospital, el nivel de 

resiliencia fue del 95%, mientras que en otro hospital fue del 98%, ambos con un 
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nivel alto de resiliencia. La conclusión evidencio al personal de la salud queexhibe 

un alto nivel de resiliencia. 

Ccorahua (2022) se propuso investigar la relación entre el estrés laboral y la 

resiliencia en el hospital en Cañete, Perú, durante la pandemia de SRAS-CoV-2. 

Siendo cuantitativo, no experimental. El muestreo se realizó de manera probabilística 

e intencional, siendo su muestra 82 profesionales de enfermería, específicamente en 

mayo de 2022. Se usó la escala de estrés en enfermería de Gray-Toft y Anderson, 

adaptada por Mas y Escriba, y la escala de resiliencia. Resulto lo siguienteel 45.1% 

experimentó un nivel medio de estrés, el 78% presentó un nivel medio deresiliencia. 

La conclusión menciona una relación de la variable antes mencionada. 

Miñiñ (2022). El objeto era analizar la posible relación entre el estrés laboral 

y la resiliencia de los profesionales de la parte asistencial del Hospital Laura Esther 

Rodríguez Dulanto de Supe en el año 2022. El estudio fue de naturaleza básica, no 

experimental, correlacional. comprendió a 102 colaboradores de la salud. Se 

implementaron la Escala de Estrés Laboral de la OIT-OMS y la Escala de Resiliencia 

de nuestro autor base, los hallazgos indicaron que no existe una relación  

estadísticamente entre las variables de estudio, En consecuencia, se concluyó que 

no existe relación entre ambas variables, ni sus dimensiones específicas. 

Ruiz (2022). Pensó en examinar la relación entre la resiliencia y el estrés en 

los trabajadores asistenciales de un hospital en Lima. El estudio adoptó un nivel 

correlacional, básica y cuantitativa. Aplicado en 80 profesionales de la salud a 

quienes se les administraron la Escala de Resiliencia y la Escala de Estrés Percibido 

PSS-14. Los resultados revelaron que el 36,3% evidencio un nivel bajo deresiliencia. 

En cuanto al estrés laboral, el 48,8% mostró un nivel bajo de estrés percibido. 

Concluyendo la existencia de una relación significativa. 

Barrios (2022) en su estudio se propuso examinar que relación existe entre 

ambas variables en los profesionales de la salud que trabajaban en un hospital de 

Ancash. cuantitativa de naturaleza correlacional, descriptiva, sin llevar a cabo 

intervenciones experimentales. La muestra incluyó a 42 individuos empleados en el 

ámbito de la salud bajo la modalidad CAS-COVID. Se utilizaron dos cuestionarios, 
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cada uno compuesto por 25 ítems, para recolectar los datos, se evaluó tanto el estrés 

laboral como la resiliencia. Los resultados de este estudio poseen relevancia 

significativa para el personal de salud bajo la modalidad CAS-COVID, ofreciendo un 

paso fundamental hacia el desarrollo de estrategias destinadas a mitigar el estrés 

laboral en el entorno de trabajo y, al mismo tiempo, aumentar los niveles de resiliencia 

en este grupo. 

Huamani (2023), El propósito que tuvo este estudio fue analizar la relación 

entre las variables propiamente estudiadas en las enfermeras que trabaja en áreas 

críticas del Hospital II-2 durante el año 2023. La muestra estuvo formada por 120 

enfermeras. El enfoque de la investigación, básico, no experimental, cuantitativo y 

correlacional. Se utilizó la escala de resiliencia validada por Broche. et.al (2019), y 

el Inventario (MBI) como instrumentos de medición. Los resultados queobtuvieron 

indicaron que el 76% del personal evidencio un nivel alto de resiliencia,el nivel bajo 

fue un 11%, se obtuvo el 13% de nivel regular de resiliencia. En última instancia, 

concluyeron la relación significativa de las variables en dichas enfermeras. 

A continuación, se exponen los fundamentos teóricos que respaldan la 

variable de resiliencia. Vanistaendel y Lecomte (2002), los seres especiales no 

contaban con resiliencia, pero sí las variables que son naturales en los seres 

humanos dentro de los parámetros normales. De esta manera, se afirmaba que la 

resiliencia existía en diferentes contextos, pero siempre dentro de situaciones de 

violencia, dificultades, caídas, abusos, y ayudaba a enfrentar ciertas situaciones, 

permitiendo salir empoderado en base a lo vivido. Así mismo Fergus y Zimmerman 

(2005) Se debe superar los impactos adversos derivados de la exposición al riesgo, 

manejar efectivamente las vivencias negativas y evitar las consecuencias negativas 

vinculadas al riesgo son aspectos fundamentales del proceso. 

Según Ramírez (2007), al hablar acerca de los aspectos fisiológicos, físicos 

y psicológicos, se consideraría una resiliencia individual, ya que parte del mismo 

individuo en cuestión. En este contexto, se destacaba el papel del coeficiente 

intelectual para utilizar técnicas y enfrentar adversidades. Es importante recordar 

que no todos presentamos las mismas condiciones en cuanto a la resiliencia, ya que 

cada individuo posee habilidades diferentes que pueden ayudar o no en este 
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proceso. 

Por otro lado, García y Domínguez (2013) mencionaron que se debía tomar 

en cuenta los agentes externos como el carácter, temperamento y el perfil de la 

personalidad, además de su entorno donde se desarrolla. Todo esto ayudaría en el 

afronte que se pudiera tener ante adversidades. Sin embargo, destacaron la 

importancia de la asistencia de la sociedad y los familiares para el ser humano en 

crecimiento. 

Teniendo como autor base a Wagnild y Young (1993), quienes mencionaron 

que la resiliencia es algo especial dentro de la personalidad que ayudaría al 

individuo a enfrentarse ante ocasiones hostiles y lograr la adaptación en entornos 

con dificultades. Porque sus teorías referentes a la resiliencia son las más 

aceptadas y respaldadas hasta la actualidad, siendo su teoría principal la teoría del 

rasgo de personalidad, considerando cinco dimensiones dentro de su teoría de 

rasgos de la personalidad. 

Son diversas las teorías o modelos que explican la resiliencia. 

La teoría de las fuentes de la resiliencia de: Grotberg (1999) mencionó tres 

elementos. En primer lugar, se refirió al entorno externo, lo que uno TENÍA, lo que 

se obtenía del entorno. En segundo lugar, abordó lo interno, el yo SOY Y ESTOY, 

donde se evidencian las características personales de cada individuo. Finalmente, 

se refirió a los elementos sociales, el yo PUEDO, hablando de la interrelación que 

el ser humano practicaba. Así, señaló que no todos contaban con estos factores 

mencionados. 

El modelo de la metáfora de la casita: Kim-Jeong (2019) expuso un modelo 

que establecía la relación entre el entorno e individuo, dando mayor importancia a 

las características que pudieran presentarse. También se mencionaron las 

necesidades básicas, como la salud, alimentación y el descanso, entre otras bases 

que serían factores determinantes a lo largo de la vida. 

El modelo Bifactorial de Wagnild y Young: se basó en las cualidades 

adecuadas del perfil del individuo, lo que ayudaba a que este resistiera y tolerara las 

dificultades. En base a estas cualidades, se esperaba que el individuo llevara a cabo 

conductas adecuadas y fortaleciera su capacidad de afrontar situaciones difíciles. El 

modelo antes mencionado resaltaba la presencia de dos factores: el Factor I, 

identificado como competencia personal, y el Factor II, conocido como 
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aceptar la vida de uno mismo y de la vida. Este último reflejaba una perspectiva de 

vida saludable, asociada con la circunstancia de nuestras vidas que deberá ser 

aceptada, y contribuía al establecimiento de estabilidad como personal y en el 

ámbito laboral. La composición de estos factores representaba cinco características 

esenciales consideradas como dimensiones: 

Dimensión 1. La confianza en sí mismo, se mencionaba como la cualidad de 

confiar y creer, teniendo en cuenta ciertas limitaciones y fuerzas. Esta confianzase 

basaría en los valores y principios adoptados durante el desarrollo personal, 

proporcionando la base para resolver dificultades y obtener satisfacción personal, 

todo ello en un entorno de seguridad. Dimensión 2. La ecuanimidad, se hablaba de 

mantener una proporción adecuada entre la experiencia que se tiene y la propiavida. 

La habilidad para enfrentar situaciones hostiles se basaría en las experiencias 

vividas, permitiendo afrontarlas de manera firme, segura y estable, buscando 

alcanzar la igualdad entre el cerebro y las emociones. Dimensión 3. La 

perseverancia, se caracteriza por la firmeza y la constancia en medio de 

contratiempos, resistiendo el desaliento y las adversidades. Se manifiesta a través 

del anhelo de alcanzar metas y la capacidad de mantener la disciplina personal. 

Este concepto implica el deseo continuo de superar obstáculos, cultivar la 

autodisciplina y perseverar, incluso cuando se enfrenta a problemas o desánimo. 

Dimensión 4. La satisfacción personal, se definía como entender el valor de la vidaal 

analizar la propia identidad y reconocer la armonía entre la importancia de la viday el 

papel desempeñado en ella. Experimentar satisfacción personal estaba vinculado a 

sentir felicidad, paz y contentamiento por las acciones y logros alcanzados. 

Dimensión 5. Sentirse bien solo, Resalta la relevancia de comprender que cada 

individuo traza un camino único y comparte experiencias comunes fue enfatizado en 

el contexto de sentirse bien en la propia compañía. La necesidad depercibirse como 

único, significativo y en libertad se subrayaba como fundamental para alcanzar la 

satisfacción personal y consolidar la identidad. Según el autor, experimentar 

satisfacción en la soledad proporcionaba la oportunidad de descubrir motivación 

para la vida y un espacio propicio para la reflexión. Wagnild y Young (1993). 
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En los próximos párrafos, se exponen los fundamentos teóricos relacionados con la 

variable estrés. 

Lazarus y Folkman (1984) establecían una conexión entre el estrés y un 

conjunto de situaciones y la persona, donde una situación era considerada como 

algo que supera los propios recursos y amenaza el bienestar personal. Destacaban 

la importancia de los factores psicológicos y la evaluación personal como elementos 

fundamentales en la vivencia del estrés. 

Melgosa (1997) señalaba que el estrés era una tensión psicológica 

conformada por estresores que podían encontrarse en el entorno, y la respuesta a 

ello variaba entre individuos. 

Guerrero (1999) argumentaba que los estímulos físicos y sociales sometían 

al individuo a diferentes demandas que no satisfacían de la mejor manera, 

generando percepciones sobre las necesidades que debían satisfacerse, esto 

ocurría cuando existía discordancia entre las demandas ambientales y los recursos 

disponibles. 

Para Maruris et al. (2012) explicaron como si el estrés seria la respuesta que 

tenía el organismo hacia diferentes situaciones, manifestándose como una 

considerable tensión fisiológica o psicológica que podía desencadenar respuestas 

de ataque. Este estado de tensión podía contribuir al desarrollo de varias 

enfermedades cuyos factores predisponentes aún no se comprendían 

completamente. 

Ángeles (2012) quienes definieron el estrés laboral como un proceso que 

involucra ciertos elementos generadores de desestabilidad. Se refiere a la 

percepción de la persona hacia eventos desagradables que pueden causar 

sensaciones de ansiedad, enojo, miedo y, principalmente, frustración. Todo esto 

puede llevar a un rendimiento deficiente en algunos casos, e incluso a 

enfermedades físicas y mentales. 

La OIT (2013) manifestó que el estrés laboral era un desequilibrio mental y 

físico en respuesta al entorno, determinado por la estructura y el diseño de cada 

organización, así como por las relaciones con otros colaboradores. Todo esto 

implicaba las exigencias de las responsabilidades, así como los recursos y las 
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necesidades, asegurándose de que las habilidades del profesional y los recursos 

estuvieran en consonancia con la organización. 

Tomando como base a Ivancevich y Matteson (1989), quienes expresaron 

que los niveles críticos de estrés eran aquellos que podían ocasionar una fuerte 

inestabilidad de los mecanismos homeostáticos, este concepto se tuvo en cuenta 

en relación con la organización industrial y social. 

En los modelos teóricos se tiene: 

El modelo de interacción demanda – control de Karasek (1979), en este 

contexto, el estrés laboral se definía como la respuesta generada por la relación de 

las demandas laborales y de control de los individuos que tenían sobre ella. Se hacía 

mención a las demandas laborales, como la sobrecarga laboral, el tiempo invertido 

en diversas actividades y la presión durante la jornada laboral. En cuanto al control, 

se observaba la posibilidad que tenía el individuo de tomar decisiones sobre sus 

diversas actividades, lo que implicaba autonomía para decidir sobre su labor. Esta 

autonomía facilitaba el desarrollo de habilidades que contribuían al aprendizaje 

individual Chiang et al. (2018), Martínez (2020). 

También se mencionó el modelo de interacción entre demanda, apoyo social 

y control (1990), con el paso del tiempo, el modelo mencionado anteriormente 

incorporó la dimensión "apoyo social", que se refería al respaldo brindado por los 

trabajadores a sus jefes, transformando así la percepción que se tenía ante el estrés. 

En este contexto, todo tipo de apoyo se consideraba un amortiguador en beneficio 

del trabajador. Se pudo evidenciar que los trabajadores con mucha demanda, control 

escaso y poco apoyo social el riesgo de mortalidad se duplicaba enfermedades del 

corazón en comparación con aquellos que realizaban trabajos de alta demanda, 

tenían poco control y un alto apoyo social Chiang et al. (2018) Martínez (2020). 

Considerando lo señalado en la teoría de Matteson e Ivancevich (1987), 

clasificaron el estrés en las subsiguientes dimensiones: dimensión 1: el clima 

organizacional; se entendía como el ambiente donde los profesionales llevaban a 

cabo sus labores. Este clima laboral determinaba el comportamiento de los 

profesionales, creando un entorno ya sea tenso, relajado o equilibrado. 



  16  

 

Dimensión 2: la estructura organizacional hacía alusión a la asignación y repartode 

funciones y responsabilidad de los profesionales dentro de una organización, 

siguiendo una línea jerárquica para alcanzar los objetivos. Los profesionales 

cumplían sus funciones con responsabilidad, buscando un entorno cómodo para 

llevar a cabo sus labores. Dimensión 3: el territorio organizacional se relacionabacon 

el espacio asignado donde los profesionales realizaban sus labores. En este 

espacio, los profesionales desarrollaban un vínculo personal y emocional con las 

tareas encomendadas. Dimensión 4: la tecnología, como aspecto contribuyente al 

estrés, se asociaba a la necesidad de un manejo operativo eficiente en el centrode 

trabajo. La tecnología proporcionaba la información necesaria para el desarrollode 

actividades de manera más efectiva. Dimensión 5: la influencia del líder, jugaba un 

papel crucial, ya que la manera en que el líder conducía al equipo afectaba el nivel  

de estrés. La postura de autoridad asumida por el líder, que a vecesimplicaba dar 

órdenes y corregir errores, podía generar estrés entre los trabajadores. La forma en 

que el líder reconocía el desempeño, ya sea de manera positiva o negativa, era un 

elemento importante para realizar el objetivo de una organización. Dimensión 6: la 

falta de cohesión, entendida como la ausencia de trabajo en equipo en un grupo 

designado por la organización a si cumplir objetivos ometas, se consideraba uno de 

los factores más estresantes. La importancia de la cohesión en el equipo de trabajo 

como algo fundamental para el logro del éxito. Dimensión 7: respaldo en grupo, 

también conocido como apoyo social, desempeña un papel crucial en la capacidad 

que tiene el individuo para enfrentar desafíos. Este apoyo puede provenir de amigos, 

familiares, colegas y se manifiestade diversas maneras, como apoyo emocional, 

apoyo práctico, orientación y la percepción de estar respaldado, incluso si no se 

traduce directamente en accionesconcretas. Matteson e Ivancevich (1987). 
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III. METODOLOGÍA 

 

 
3.1. Tipo y diseño de la investigación 

3.1.1 Tipo de Investigación 

La investigación se llevó a cabo utilizando un enfoque cuantitativo, dado 

que los datos recopilados fueron sometidos a análisis estadísticos. Se aplicó un 

método secuencial y de verificación para validar determinadas hipótesis, 

examinando las variables de manera individual y evaluando sus relaciones, tal como 

señalan Hernández-Sampieri y Mendoza (2018). 

de tipo básico porque se originó a partir de un marco teórico con el 

propósito de ampliar el conocimiento sobre la variable de estudio, vinculándola con 

la realidad inherente a su naturaleza CONSYTEC (2023). 

3.1.2 Diseño de Investigación 

La investigación adoptó un diseño no experimental, transversal y 

correlacional. Se clasificó como no experimental debido a que las variables fueron 

observadas sin manipulación, permitiendo al investigador analizar las situaciones 

que se evidencia en un tiempo natural. Conforme a Hernández-Sampieri y Mendoza 

(2018), este diseño implica la observación o medición de fenómenos y variables en 

su entorno natural. 

Se utilizó un enfoque transversal, ya que se recopilaron los datos en un 

período determinado para una única medición de las variables. Hernández- 

Sampieri y Mendoza (2018) explican que, el diseño, la recopilación de datos se 

realizó en un momento, lugar y período específico. 

La investigación se basó en explorar la correlación entre sus variables, 

considerando que los estudios correlacionales indican una relación entre ambas 

variables, como señala Bernal (2010). 
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Figura 1 

Diseño de estudio 
 
 
 
 
 

A 
 
 
 
 
 

V2 
 
 

 
Por lo que: 

 
 
A : Profesionales del servicio de emergencia de un 

H. Ayacucho 

V1: Variable de Resiliencia 

V2: Variable de Estrés Laboral 

R : Relación. 

 
3.2 Variables y operacionalización 

 
 
Variable 1 – Resiliencia 

 

 Tipo de Variable: Cuantitativo-Ordinal 

La recopilación de datos fue resumida utilizando herramientas y métodos 

estadísticos. Cada interrogante se relacionó con una variable cuantitativa, y la 

definición de la variable o la integración de dos o más variables se llevó a cabo 

según su naturaleza, que en este caso es ordinal, según Hernández-Sampieri y 

Mendoza (2018). 

 Definición Conceptual 

Se conceptualizó la variable como algo especial en la personalidad que 

permitiría al individuo enfrentar situaciones hostiles y adaptarse al entorno donde 

hay elementos de dificultades. Esta conceptualización se basó en Wagnild y Young 

(1993). 

V1 

R 
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 Definición Operacional 

La operacionalización se llevó a cabo mediante la implementación de la 

Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993), adaptada por Huamani (2023), la 

cual consiste en un cuestionario tipo Likert conformando por 25 preguntas 

distribuidas en cinco dimensiones: satisfacción personal (cuatro ítems), 

ecuanimidad (cuatro ítems), sentirse bien solo (tres ítems), confianza en sí mismo 

(siete ítems) y perseverancia (siete ítems). Además, se estableció un baremo para 

la interpretación de los resultados. 

 
Tabla 1 

Baremo de R. 

 

Baja 25 a 61 

Media 62 a 99 

Media Alta 99 a 136 

Alta 137 a 175 

 
 

 Indicadores 

Se abordó la satisfacción personal contemplando aspectos del significado de 

la vida y la aceptación social. Asimismo, en la dimensión de ecuanimidad se 

consideraron la flexibilidad mental, la perspectiva positiva y la autorregulación. De 

manera similar, en la categoría de sentirse bien solo se incluyeron la 

independización y la visión versátil. Por otro lado, para la confianza en sí mismo se 

evaluaron elementos como el orgullo, la capacidad de afrontar dificultades y la 

autoconfianza. Finalmente, en la dimensión de perseverancia se abordaron 

aspectos como la búsqueda de soluciones, el interés y la autodisciplina. 

 Escala de medición 

Las variables de este estudio fueron cuantitativas, utilizando su escala de 

medición ordinal. 

Variable 2 – Estrés laboral 
 

 Tipo de Variable: Cuantitativo-Ordinal 

Las investigaciones cuantitativas emplearon análisis estadísticos y 
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preguntas cerradas, siguiendo la orientación de Hernández (2018) en la selección 

del tema de estudio. 

 Definición Conceptual 

Se definió el estrés como una reacción de adaptación de diferentes procesos 

y características psicológicas de la persona, resultante de su interacción con su 

entorno ante sucesos y eventos externos que generan exigencias fisiológicas o 

físicas en el individuo. Esta conceptualización se basó en Matteson e Ivancevich 

(1987). 

 Definición Operacional 

La operacionalización se realizó a través de la aplicación de la Escala de 

Estrés Laboral desarrollada por Ivancevich y Matteson (1987), con validación de la 

OIT (2013) – OMS, utilizando una escala de tipo Likert con 25 itens distribuidas en 

siete dimensiones: clima organizacional (dos ítems), estructura organizacional 

(cuatro ítems), territorio organizacional (tres ítems), tecnología (tres ítems), 

influencia del líder (cinco ítems), falta de cohesión (cinco ítems) y respaldo del grupo 

(3 ítems). Además, se estableció un baremo para la interpretación de los resultados 

. 

Tabla 2 

Baremo de E.L. 

 

Bajo Estrés 25 a 61 

Intermedia 62 a  99 

Estrés 99 a 136 

Alto Estrés 137 a 175 

 
 

 Indicadores 

En relación a la dimensión de clima organizacional, se consideraron aspectos 

como las metas y misión de la empresa, así como las políticas generales de la 

organización. A continuación, en la estructura organizacional se abordaron 

elementos como la supervisión recibida, el logro de objetivos y el respeto entre 

compañeros y superiores. De manera similar, la dimensión de territorio 

organizacional incluyó la privacidad en el trabajo, la calidad del ambiente laboral y 

las condiciones del mobiliario laboral. En cuanto a la tecnología, se evaluaron 
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aspectos como la adecuación tecnológica, la disponibilidad de equipos y los 

recursos materiales. Respecto a la influencia del líder, se contemplaron aspectos 

como el trato del superior a los subordinados, su personalidad y receptividad a 

ideas. La falta de cohesión se definió por la ausencia de trabajo en equipo, falta de 

presión y compresión en el equipo. Finalmente, en la dimensión de respaldo del 

grupo, se consideró el trabajo en equipo y el apoyo grupal. 

 Escala de medición 

Las variables utilizadas en este estudio son de naturaleza cuantitativa y se 

miden en una escala ordinal. 

3.3. Población, muestra y muestreo 
 

3.3.1. Población: 

Estaba formado por 200 trabajadores de un Hospital de Ayacucho nivel II-2 

especialmente del servicio de emergencia durante el año 2023, según se reflejaba 

en la tabla 01, donde se observaba un mayor porcentaje de profesionales de 

enfermería. 

Tabla 3 

Distribución porcentual de la población según su profesión 
 

 

Profesión F1 % 

Medico 30 0.15 

Lic. En Enfermería 120 0.6 

Lic. En Obstetricia 5 0.025 

Lic. En servicio social 15 0.075 

Tec. En Enfermería 30 0.15 

Total 200 100 

 

 Criterios de Inclusión 

 Trabajadores asistenciales 

 
 Servidores que trabajen en la institución más de un año continuo 

 
 Servidores que se les aplicara el test para su evaluación 
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 Criterios de Exclusión 

 Personal administrativo 

 
 Que no realizaron con éxito el test. 

 
 Profesionales de laboratorio 

3.3.2. Muestra 

 
 

Nuestra población fue considerada finita, y para establecer el tamaño de la 

muestra, se ejecutó la fórmula que enseguida se detalla: 

 

n = NZ2 p*q 

(N - 1) E2 + Z2 p*q 

 
Se consideró un valor de p = 5 y una confiabilidad del 95%, lo que resultó 

en un tamaño muestral de 133 trabajadores quienes cumplían con los criterios 

mencionados anteriormente. 

 
3.3.3. Muestreo 

Para tener una muestra seleccionada, se tuvo que realizar un muestreo no 

probabilístico por conveniencia, donde los elementos fueron seleccionados según 

resultara conveniente para el investigador Hernández (2018). 

3.3.4. Unidad de análisis 

 
Consiste en los trabajadores del servicio de emergencia de un hospital de 

nivel II-2 en Ayacucho durante el año 2023. 

3.4. Técnica e instrumentos de recolección de datos 

Se usó una encuesta para la recolección de datos, lo que implicó la 

evaluación de cuestionarios estructurados. Además, estos fueron útiles para 

obtener información cuantitativa sobre actitudes, opiniones y comportamientos, 

según lo indicado por Hernández (2018). 

Se emplearon instrumentos uno para cada variable de la investigación. Para 

la primera variable se utilizó la escala de resiliencia de Wagnild y Young (1993), el 

cual fue adaptada por Huamani (2023) consta de 25 preguntas para responder, 
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aplicada al personal asistencial que pertenecen a la población la cual se proyectó 

con una duración de 10 a 20 minutos. Para la segunda variable se tomó la escala 

de estrés laboral de Ivancevich y Matteson (1987), adaptada por la OIT (2013), este 

instrumento tiene 25 preguntas, aplicada a una población laboral mayor de 18 años, 

con una duración de 10 a 15 minutos. 

Validación y Confiabilidad del instrumento 

 
Dichos instrumentos fueron respectivamente validados, y la escala de 

resiliencia obtuvo un coeficiente alfa de Cronbach de 0.931, al igual que el 

instrumento de evaluación del estrés laboral, que alcanzó un valor de 0.966. Estos 

resultados indican que ambos instrumentos son altamente confiables, ya que los 

valores encontrados se aproximan significativamente a 1. Además, la validez de los 

cuestionarios en este estudio se aseguró mediante la participación de tres jueces 

expertos, quienes llevaron a cabo el análisis de la ficha de evaluación por juicio de 

expertos, obteniendo un resultado concluyente de aplicabilidad para ambos 

cuestionarios. 

3.5. Procedimiento 

 
El primer contacto se realizó con la jefatura del departamento de emergencia 

y unidades críticas del H.R. Ayacucho para coordinar el proyecto, mencionando la 

evaluación de los cuestionarios. Se informó mediante una carta de presentación y 

de manera electrónica, proporcionando el consentimiento informado para garantizar 

que la participación voluntaria para esta investigación. 

3.6. Método de análisis de datos 

 
La interpretación de los resultados se ejecutó mediante estadísticas 

descriptivas, con el propósito de proporcionar evidencia que ayudaría a aceptar o 

rechazar las hipótesis establecidas, siguiendo la metodología de Rendón et al. 

(2016). Se aplicaron pruebas de normalidad utilizando el estadístico de Shapiro- 

Wilk, que se reconoce como uno de los más utilizados y confiables, 

independientemente del tamaño y distribución de la muestra, Del mismo modo, los 

resultados se presentarán mediante tablas y gráficos utilizando el software SPSS 

versión 25, lo que implica la necesidad de interpretar y analizar cada resultado. 
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3.7. Aspectos éticos 

 
Se tuvo en cuenta en esta investigación diferentes aspectos por lo que se 

consideró las normas nacionales e internacionales, adjuntando el documento que 

acepta la evaluación para los trabajadores. De esta manera, se evitó la falsificación 

y el plagio. Por ende, el presente trabajo contó con la confidencialidad, respeto y 

compromiso que se ameritaba (Anexo 3). 
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VI. RESULTADOS 

4.1. Resultados descriptivos 

Tabla 4 

Nivel de resiliencia, según sus dimensiones 
 
 

Resiliencia  Satisfacción 
personal 

Ecuanimidad Sentirse 
bien solo 

Confianza 
en si 

mismo 

Perseverancia 

 fr % fr % fr % fr % fr % fr % 

Baja 0 0 5 4 3 2 27 20 3 2 6 5 

Media 0 0 1 1 0 0 1 8 0 0 0 0 

Media 
alta 

 
8 

 
6 

 
26 

 
19 

 
24 

 
18 

 
16 

 
12 

 
6 

 
5 

 
4 

 
3 

 
Alta 

 
125 

 
94 

 
101 

 
76 

 
106 

 
80 

 
89 

 
67 

 
124 

 
93 

 
123 

 
93 

Total 133 100 133 100 133 100 133 100 133 100 133 100 

En la tabla 4 se nota que el 94% de los empleados en el servicio de emergencia 

exhibe un nivel elevado de resiliencia, donde el 6% muestra un nivel medio-alto, sin 

encontrar a ningún trabajador con niveles medios o bajos de resiliencia. referente a 

las dimensiones, se observó que el 93% del personal demostró niveles altos de 

confianza en sí mismo y perseverancia; entre el 76% y el 80%, también presentó un 

nivel alto en las dimensiones de satisfacción personal y ecuanimidad, 

respectivamente. La dimensión de sentirse solo resultó ser la menos desarrollada, ya 

que el 20% del personal mostró un nivel bajo en esta área. 
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Tabla 5 

Nivel de estrés laboral, según sus dimensiones 
 

Nivel  Bajo nivel 

de estrés 

Nivel 

Intermedio 

Estrés Alto nivel 

de estrés 

Total 

Estrés laboral fr 126 7 0 0 133 

 % 95 5 0 0 100 

Clima 

organizacional 

fr 102 31 0 0 133 

% 77 23 0 0 100 

Estructura 

organizacional 

fr 94 36 3 0 133 

% 70 27 2 0 100 

Territorio 

organizacional 

fr 95 33 5 0 133 

% 71 25 3 0 100 

Tecnología fr 95 35 3 0 133 

 % 71 26 2 0 100 

Influencia de 

Líder 

fr 87 45 1 0 133 

% 65 34 1 0 100 

Falta de 

cohesión 

fr 89 43 2 0 133 

% 67 32 1 0 100 

Respaldo al 

Grupo 

fr 125 8 0 0 133 

% 94 6 0 0 100 

 

 
En la tabla 5 se observa que el 95% de los empleados en el servicio de 

emergencia evidencia un nivel bajo de estrés y solo el 5% un nivel intermedio, no 

existiendo trabajadores con estrés o nivel alto del mismo. Esta misma tendencia se 

encontró en cada una de las dimensiones, siendo las dimensiones influencia del líder 

y falta de cohesión las dimensiones que generan un nivel medio de estrés en poco 

más del 32% de trabajadores presentó nivel bajo de estrés; las dimensiones 

tecnología, clima, estructura y territorio organizacional también generan nivel medio 

de estrés en aproximadamente el 23y 26% de los trabajadores, siendo la dimensión 

respaldo del grupo la menos estresante. 
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4.2 Contrastación de hipótesis 

 
Dado que los resultados obtenidos no muestran una distribución normal (véase 

anexo 7), se decide utilizar una prueba no paramétrica para respaldar tanto la 

hipótesis general como las específicas del estudio. Se optó por emplear la prueba de 

Rho de Spearman debido a la naturaleza ordinal de los datos, y los resultados fueron 

registrados mediante el software Spss 25. 

4.2.1. De la hipótesis general 

 

 
Tabla 6 

Correlación entre la resiliencia y el E. L. 
 

 
   E. L. 

Rho de Spearman Resiliencia Coeficiente de correlación -,292** 

  Sig. (bilateral) ,001 

  N 133 

 

En la tabla 6 se observan los resultados de la prueba no paramétrica de Rho de 

Spearman, utilizada a si poner a prueba la hipótesis general. Dado que el valor de 

significancia (sig) es de .001, el cual es inferior a α = .01, se rechaza la hipótesis nula 

por ende es acepta la hipótesis propuesta. Esto indica que existe una relación 

altamente significativa entre la resiliencia y el estrés laboral en los trabajadores del 

servicio de emergencia. Cabe destacar que esta relación es inversa y de magnitud 

baja (r= -.292**). En otras palabras, a medida que el personal demuestra un mayor 

nivel de resiliencia, se observa una disminución en su nivel de estrés laboral. 
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4.2.2. De la hipótesis específica 1 

Tabla 7 

Correlación entre la satisfacción personal y E. L. 
 

 
   E. L. 

Rho de Spearman Satisfacción 

Personal 

Coeficiente de correlación -,128 

 Sig. (bilateral) ,142 

  N 133 

En la tabla 7 se exponen los resultados de la prueba no paramétrica de Rho de 

Spearman utilizada para evaluar la hipótesis específica 1. Debido a que el valor de 

significancia (sig) es de .142, superando α = .05, se acepta la hipótesis nula. En otras 

palabras, se concluye que no existe una relación significativa entre la satisfacción 

personal y E. L. de los trabajadores del servicio de emergencia. 
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4.2.3. De la hipótesis específica 2 

Tabla 8 

Correlación entre la ecuanimidad y E. L. 
 

 
   E. L. 

Rho de Spearman Ecuanimidad Coeficiente de correlación -,041 

  Sig. (bilateral) ,642 

  N 133 

En la tabla 8 se presentan los resultados de la prueba no paramétrica de Rho de 

Spearman utilizada para evaluar la hipótesis específica 2. Debido a que el valor de 

significancia (sig) es de .642, excediendo α = .05, por lo cual se rechaza la hipótesis  

planteada y es acepta la hipótesis nula. En resumen, no se encuentra evidencia de 

una relación significativa entre la ecuanimidad y E. L. del personal del servicio de 

emergencia. 
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Contrastación de la hipótesis específica 3 

Tabla 9 

Correlación entre el sentirse bien solo y el E. L. 
 
 

   E. L. 

Rho de Spearman Sentirse bien solo Coeficiente de 

correlación 
-,163 

  Sig. (bilateral) ,060 

  N 133 

 

En la tabla 9 se exhiben lo obtenido de la prueba no paramétrica de Rho de Spearman 

utilizada para evaluar la hipótesis específica 3. Debido a que el valor de significancia 

(sig) es de .060, superando α = .05, donde se rechaza la hipótesis planteada y por ende 

se acepta la hipótesis nula. En resumen, no se encuentra evidencia de una relación 

significativa entre la sensación de soledad y E. L. en el personal del servicio de 

emergencia. 
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Contrastación de la hipótesis específica 4. 

Tabla 10 

Correlación entre confianza en sí mismo y E. L. 
 
 

E. L. 

Rho de Confianza      en      sí Coeficiente de correlación -,214* 

Spearman         mismo Sig. (bilateral)  ,013 

N 133 

La tabla 10 nos presentan lo obtenido de la prueba no paramétrica de Rho de Spearman 

utilizada para evaluar la hipótesis específica 4. Debido a que el valor de significancia 

(sig) es de .013, inferior a α = .05, aquí rechazamos la hipótesis nula y aceptamos la 

hipótesis planteada. Esto indica que hay una relación significativa entre la confianza en 

sí mismo y E. L. de los trabajadores del servicio de emergencia. Cabe destacar que esta 

relación es inversa y de magnitud baja (r= - 0.214*), lo que implica que a medida que 

aumenta la confianza en sí mismo, disminuye el nivel de estrés laboral de los 

profesionales. 
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Contrastación de la hipótesis específica 5 

Tabla 11 

Correlación entre la perseverancia y el E. L. 
 
 

   E. L. 

Rho de Spearman Perseverancia Coeficiente de correlación -,118 

  Sig. (bilateral) ,176 

  N 133 

 

 
En la tabla 11 se presentan los resultados de la prueba no paramétrica de Rho de 

Spearman utilizada para evaluar la hipótesis específica 5. Debido a que el valor de 

significancia (sig) es de .175, excediendo α = .05, donde rechazamos la hipótesis 

planteada y aceptamos la hipótesis nula. En resumen, no se encuentra evidencia de una 

relación significativa entre la perseverancia y el E. L. de los trabajadores del servicio de 

emergencia. 
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VII. DISCUSIÓN 

 

En esta sección se abordan las discusiones del estudio. En primer lugar, 

abordamos la distinción de la significancia identificada, seguida a la comparación 

de los datos recopilados con investigaciones a nivel nacional e internacional 

relacionadas. El capítulo se inicia con la presentando los resultados de la prueba 

de hipótesis. 

Los datos recopilados respaldan la hipótesis general del estudio que fue 

determinar la relación entre la resiliencia y el estrés laboral en los profesionales 

del servicio de emergencia de un hospital tipo II-2 de Ayacucho en 2023, la cual 

dio como resultado una correlación inversa y baja (r= -,292**) que sugiere que a 

medida que la resiliencia del trabajador aumenta, su nivel de estrés laboral 

disminuye. Por ello, es innegable que diversas situaciones están contribuyendo 

a variados niveles de estrés del trabajador de salud. Esto confirma la proposición 

teórica de Wagnild y Young, acerca de que las cualidades adecuadas del perfil 

del individuo, ayudara a que este resista y tolere las dificultades. En base a estas 

cualidades, se esperaba que el individuo llevara a cabo conductas adecuadas y 

fortaleciera su capacidad de afrontar situaciones difíciles. 

A nivel internacional los resultados del estudio realizado coinciden con la 

investigación de Rugel (2020), en Ecuador donde se evidencia una correlación 

inversa estadísticamente significativa entre los niveles de resiliencia y el estrés 

laboral (Rho=-.89; p< .01), en 100 trabajadores de salud; parecido fue los 

resultados presentados por Silva et al. (2021), en Argentina, donde confirmaron 

que la resiliencia y el estrés laboral presentan una correlación significativa e 

inversa en 1176 individuos, a mayor resiliencia, menor será el estrés laboral. Asi 

mismo Schultz et al. (2022), en Brasil, el resultado sugiere una asociación positiva 

entre la resiliencia y un buen control, lo cual contribuirá a la reducción del estrés 

ocupacional, en 321 enfermeras, así también Campos (2023), en Guayaquil, 

donde sus resultados reflejaron una correlación significativa inversa, evidenciaron 

un efecto mediano entre resiliencia y estrés laboral (Rho=-.374; p<.01), en 84 

licenciadas en enfermería; 
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por otro lado, los resultados de Ramírez y Calva (2023), en Loja, Indicaron en 

sus resultados, un nivel medio de resiliencia, llegando a concluir, una relación 

negativamente significativa entre la resiliencia y estrés laboral, en 359 

cuidadores formales, así como también el estudio de Gómez. et al (2022), en 

México, concluyeron que, si existe dependencia, la relación fue negativamente 

débil entre la resiliencia y E. L., en 60 médicos de la Unidad de Medicina Familiar. 

La capacidad de resiliencia habilita a la persona para ajustarse a 

situaciones peligrosas o desafiantes que podrían generar consecuencias 

negativas, tanto en contextos cotidianos como traumáticos. En este contexto, la 

resiliencia actúa como un factor mediador ante los factores estresantes 

percibidos en el entorno laboral, representando experiencias desfavorables que 

permiten al individuo recuperarse, aprender y fortalecerse, posibilitando una 

adaptación eficaz y fomentando una perspectiva positiva frente a las 

adversidades Cruz et al. (2018). 

Al examinar lo obtenido de las hipótesis específicas, se ha comprobado 

en la primera hipótesis formulada que no existe una conexión entre la dimensión 

de satisfacción personal y el estrés laboral en los trabajadores del servicio de 

emergencia, dicho resultado podría ser por el contexto, población o por los 

instrumentos que se utilizó para el estudio, así también estos hallazgos coinciden 

con la investigación de Durand y Cuentas (2021), en Ica, quienes concluyeron 

que no se observó relación entre el indicador de satisfacción personal y el E. L, 

en 56 enfermeras. 

En la hipótesis específica número 2, se demostró que no existe relación 

entre la dimensión ecuanimidad y estrés laboral. de los trabajadores del servicio 

de emergencia, respecto a ello, dichas resultados ´podrían ser a los modelos 

teóricos, las características personales e institucionales del personal en estudio, 

ello no coincide con la investigación de Salazar (2021) en sus resultados 

mencionados se observó una relación negativa entre la resiliencia y E. L. 
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Por lo tanto, Cultivar la ecuanimidad no implica eliminar las emociones ni 

renunciar a la influencia afectiva que las experiencias tienen en nuestra vida. No 

implica que la actividad emocional desaparezca por completo, sino que se 

modera, llevándonos hacia un estado de tranquilidad y paz interna. Esta práctica 

contribuirá a mantener una estabilidad emocional que nos capacitará para 

abordar los problemas, conflictos y obstáculos de manera más efectiva, al mismo 

tiempo que reduce su impacto negativo Cabanyes (2010). 

En relación con la tercera hipótesis específica, los resultados no 

evidencian vínculo entre el sentirse bien solo y el E. L. en los trabajadores del 

servicio de emergencia, por lo que el valor de significancia (sig) es de .060, 

superando α = 05, Por lo tanto, se deduce la contradicción al estudio de Durand y 

Cuentas (2021), demostraron entre La dimensión de sentirse bien solo en la 

variable de resiliencia y E. L. muestran una conexión directa, revelando una 

correlación mínima. 

Debemos mencionar que la soledad puede ser definida como la carencia 

de compañía. El deseo de estar solo, incluso cuando se anhela la presencia de 

otros, constituye un derecho asertivo que la persona puede ejercer según su 

necesidad y voluntad. Es la elección consciente de buscar tiempo y espacio de 

manera individual y solitaria. 

No obstante, el profesional de la salud tiende a experimentar 

sentimientos de tristeza, soledad y confusión. Estas emociones resultan en 

sufrimiento y afectan negativamente, la satisfacción y bienestar de la vida. No 

solo disminuyen la calidad de vida, sino que también están vinculadas a 

dificultades a nivel metal. Laborar en un entorno estresante y con riesgos 

psicosociales se relaciona con un aumento en las ausencias laborales, una 

disminución de la productividad y elevados costos asociados a la atención social 

y de salud. 

En consecuencia, en la cuarta hipótesis se evidenció la presencia de 

una conexión. entre la dimensión confianza en sí mismo y E. L. de los 

trabajadores del servicio de emergencia, por lo que, se evidencia una relación 

inversa y baja (r= -0.214*), entonces mientras que el personal de salud 
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presente niveles altos de confianza en sí mismo menor será el E. L, estos 

resultados se comparan con el estudio de Huamani (2023), evidenciando que 

existe un vínculo significativo entre la confianza de sí mismo y el estrés por medio 

de resultado    cuantitativos. Por lo tanto, la confianza en uno mismo es la clave 

para que el ser humano desarrolle un buen ambiente laboral, teniendo en cuenta 

su estabilidad emocional frente a los agentes negativos del mismo ambiente de 

trabajo. 

Aquellas personas que poseen confianza en sí mismas tienen fe en sus 

habilidades, perciben que tienen dominio sobre su propia vida y confían en su 

habilidad para llevar a cabo lo que planifican y esperan. La autoconfianza se 

vincula con la creencia de ser competente para alcanzar objetivos personales o 

satisfacer necesidades, y esta percepción se ve moldeada por las creencias 

individuales derivadas de las situaciones vividas de cada persona. 

Por último, en la quinta hipótesis, se observó que no existe relación 

entre la dimensión perseverancia y el estrés laboral de los trabajadores del 

servicio de emergencia, por lo tanto, se obtuvo un valor de significancia (sig) 

es de .175, excediendo α = .05, no coincide con Sesarego y Rojas (2021), La 

asociación entre ambas variables es baja y negativa. En otras palabras, cuando 

una variable tiende a aumentar la otra disminuye, esta relación no es lo bastante 

fuerte entre los dos elementos. 

En relación a los resultados descriptivos, se ha constatado que el 94% 

de los trabajadores del servicio de emergencia exhibe un nivel elevado de 

resiliencia, ello podría ser por las características personas entorno a como se 

percibe dentro del ámbito laboral, por lo que nos hace entender que las personas 

de estudio tienen una capacidad muy elevada para el afronte de problemas en 

su vida diaria 

Estos resultados se reflejan en las dimensiones de la resiliencia, donde 

más del 93% es de categoría alta de confianza en sí mismos y perseverancia. 

Por lo tanto, en las dimensiones de ecuanimidad y satisfacción personal, el 76% 

es de nivel alto, mientras que el 20% muestran un nivel bajo en esta área. En 

cuanto al estrés laboral, el 95% de trabajadores presenta un 
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nivel bajo, y el 5% muestra un nivel intermedio de estrés. De manera similar, se 

observa en las dimensiones del estrés laboral, donde más del 32% de los 

trabajadores exhiben niveles bajos. No obstante, en la dimensión de tecnología, 

estructura y territorio organizacional, se observa que entre el 23% y el 26% 

presentan un nivel medio de E. L. 

A nivel internacional tenemos a Gómez. et. al (2022), que evidencia en sus 

resultados que la incidencia de estrés laboral alto se sitúa en el 18.3% (11), el estrés 

laboral moderado afecta al 60% (36), mientras que el estrés laboral mínimo se 

registra en el 21.7% (13), siendo notable la falta de estrés laboral muy alto. En 

cuanto a la resiliencia, el 81.7% (49) exhibe un nivel alto, y el 18.3% (11) presenta 

un nivel medio, destacándose la ausencia de resiliencia baja. 

Rodríguez y Ortunio (2019) encontraron que el nivel de resiliencia observado 

fue del 16.1% en la categoría de nivel medio, 83.9% en nivel alto y 0% en nivel bajo. 

Estos resultados se atribuyen principalmente a la temporalidad del estudio. Es 

relevante destacar que el estudio fue en Venezuela, una sociedad latinoamericana 

que posiblemente comparte algunas similitudes culturales con Perú. Sin embargo, 

es necesario subrayar que este estudio data del año 2018, antes de que el personal 

de salud enfrentara la pandemia que cobró muchas vidas a nivel mundial. La ardua 

labor del personalde salud en este contexto ha influido probablemente en un 

aumento de la resiliencia, dada la coyuntura sanitaria global. 

Por otro a nivel nacional Barrios (2022), en sus resultados obtenidos reflejan 

el nivel del E. L. y resiliencia en el personal asistencial, donde el 100% (42) de dicho 

personal se distribuye de la siguiente manera: un 7.1% (3) experimenta un nivel leve 

de estrés laboral junto con una resiliencia alta; un 21% (13) reporta un estrés laboral 

moderado con un nivel medio de resiliencia; además, un 38.1% (16) señala un estrés 

laboral grave junto con una resilienciabaja. 

Es así que Huamani (2023), El 76% exhibe una resiliencia alta, mientras que 

el 11% muestra una resiliencia baja y solo el 13% reporta un nivel de resiliencia 

regular. Estos resultados son evidentes en las diversas dimensiones de la 

resiliencia, donde más del 70% presentan niveles elevados. En cuanto a la 

perseverancia, solo el 63% indicó un nivel alto, al igual que en ladimensión de 

sentirse bien solo, donde solo el 58% demuestra un nivel alto. Enrelación al estrés 

laboral, el 52% experimenta un nivel de estrés moderado, el 43% presenta un nivel 
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leve y solo el 6% muestra un nivel de E. L. severo. Así mismo, en las dimensiones 

del estrés laboral, más del 40% exhiben niveles moderados. Sin embargo, en el 

nivel de realización personal, se observa que el56% presenta un nivel severo de 

estrés en el entorno laboral. 

En relación a las limitantes que se tuvo en el estudio, se empleó un diseño 

transversal, lo que implica que los resultados demuestran la dinámica de las 

variables en el momento específico de la recopilación de datos. Asimismo, se utilizó 

la técnica de encuesta, administrando cuestionarios a 133 profesionales de la salud, 

por lo que los descubrimientos proporcionan una caracterización del 

comportamiento de dicho servicio y no pueden extrapolarsea otros servicios. Por 

último, para la obtención de datos, se recurrió a cuestionarios basados en auto 

informes, donde los participantes respondieron según su propia evaluación y 

apreciación personal. En consecuencia, se sugiere llevar a cabo investigaciones 

con mediciones en distintos periodos y abordar diversos servicios dentro del ámbito 

hospitalario. 

Esta investigación tiene importancia al ampliar la base de conocimientos al 

abordar específicamente la relación entre resiliencia y estrés laboral. en el ámbito 

hospitalario. Estas variables son de gran relevancia, ya que se sostiene que niveles 

elevados de resiliencia en los trabajadores están asociados a una menor incidencia 

de estrés laboral, es así que el estudio podrá aportar a siguientes investigaciones 

conocimientos más claros acerca de las variables, y poder realizar estudios en 

diferentes poblaciones 
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VIII. CONCLUSIONES 

 
PRIMERA: Se evidencia una relación altamente significativa inversa y de 

magnitud baja (r= -.292**) entre la resiliencia y E. L. en los trabajadores del 

servicio de emergencia. 

SEGUNDA: No existe una relación significativa entre la S. P. y el E. L. de 

los profesionales del servicio de emergencia. 

TERCERA: No se encuentra evidencia de una relación significativa entre 

la E. y el E. L. en los profesionales del servicio de emergencia. 

CUARTA: No se encuentra evidencia de una relación significativa entre la 

sensación de soledad y el E. L. en los profesionales del servicio de 

emergencia. 

QUINTA: Se evidencia una relación significativa inversa y de magnitud 

baja (r= - 0.214*), entre la confianza en sí mismo y el E. L. de los 

trabajadores del servicio de emergencia. 

SEXTA: No se encuentra evidencia de una relación significativa entre la 

P. y el E.L. de los profesionales del servicio de emergencia. 
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IX. RECOMEMNDACIONES: 

 
 

PRIMERA: Al área de salud mental del hospital de nivel II-2 de 

Ayacucho, proponga estrategias de manejo del estrés dirigidas a todo el 

personal involucrado para poder aumentar o mantener, pero no 

disminuir la cualidad de ser resilientes en situaciones que se presentan 

relacionados al estrés o sobre recarga laboral. 

SEGUNDA: Se sugiere a la jefatura del servicio de emergencia que se 

involucre con el área de salud mental para implementar terapias de 

respiración, relajación, meditación y así poder contribuir a la disminución 

de los niveles de estrés, ansiedad o irritación al brindar atención a los 

pacientes. 

TERCERA: Se aconseja a la jefatura de emergencia coordinar con su 

comité científico y capacitación programas, talleres y actividades 

recreativas que fortalezcan las relaciones interpersonales y cultivas la 

confianza entre todos 

CUARTA: Se sugiere llevar a cabo investigaciones más exhaustivas 

que permitan evaluar con mayor precisión el nivel de resiliencia y su 

influencia en el E. L. de los profesionales de la salud. Lo cual deberían 

abarcar diversas áreas hospitalarias. 

QUINTA: Fomentar la habilidad de perseverancia en los profesionales 

de la salud, fortaleciendo su dedicación tanto a sus responsabilidades 

laborales como a la institución, a través de campañas y expresiones de 

reconocimiento. 

SEXTA: Reconocer la capacidad de los empleados para mantener la 

ecuanimidad en su desempeño laboral, basándose en su experiencia y 

habilidad para enfrentar situaciones con tranquilidad y moderación. Esto 

se lograría a través de estímulos y asignación de responsabilidades 

acordes a sus aptitudes. 
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ANEXOS 



 

 

Anexo 1: Matriz de operacionalización 
 

Variables Definición 

conceptual 
Definición operacional Dimensiones Indicadores Escala de medición 

Resiliencia Menciona como algo especial 

dentro de la personalidad que 

ayudara al individuo poner 

frenteante ocasiones hostiles y 

así lograr la adaptación entorno 

a elementos con dificultades. 

Wagnild y Young (1993), 

Salazar, 

(2012) 

Por medio de la aplicaciónde la 

Escala de ResilienciaWagnild y 

Young (1993), adaptado por 

Huamani (2023). Esta escala 

evalúa 5 dimensiones y está 

constituida por 25 ítems, , con 

una correspondiendo los 

valores altos a una elevada 

resiliencia. 

Satisfacciónpersonal Significado a la vida  

Ordinal 

 
 

Escala de respuesta tipo Likert, 
comprendida entre 1 (no estoy de 
acuerdo enabsoluto) y 7 (estoy de 

acuerdo totalmente). Su 
puntuación varía entre 25y 175 
puntos, 

Aceptación social 

Ecuanimidad Flexibilidad mental 

Prospectiva positiva 

Autorregulación 

Sentirse bien solo Independencia 

Visión Versátil 

Confianza en símismo Orgullo 

Afronte de dificultades 

Autoconfianza 

Perseverancia Búsqueda de soluciones 

Interés 

Autodisciplina 

Estrés laboral Señalan al estrés como una 

respuesta de adaptación, 

mediatizada por la 

característica y/o procesos 

psicológicos del individuo, que 

es la resultante de alguna 

acción, situación o suceso 

externo que planteaexigencias 

físicas o fisiológicas especiales 

a una persona. Matteson e 

Ivancevich (1987), la OIT 

(2013) 

El estrés laboral se 

operacionalizara por medio de 

la aplicación dela Escala de 

Estrés Laboral desarrollada 

por Ivancevich y Matteson 

(1987) y validado por la OIT 

(2013) – OMS, Esta 

escala evalúa 7dimensiones y 

está constituida por 25 ítems, , 

correspondiendo los valores 

altos a un estrés elevado 

Clima organizacional Sentido positivo de la vida y los 

problemas 

 
 
 
 
 

 
Ordinal 

 
Con una escala derespuesta tipo 
Likert, comprendida entre 1 
(nunca) y 7 (siempre). Su 
puntuación varía entre 90y 154 
puntos 

Significado de la vida 

Escasos espacios para lamentarse 

Estructura organizacional Supervisión recibida 

Cumplimiento de objetivos 

Respeto hacia compañeros y 

superiores 

Territorio organizacional Privacidad de trabajo 

Calidad de ambiente laboral 

Condiciones del mobiliario para el 

trabajo 

Tecnología Tecnología adecuada 

   Disposición de equipos y recursos 

materiales 

   Influencia de líder Trato del supervisor hacia los 

subordinados 

Personalidad 

Receptividad de ideas 



   Falta de cohesión Falta de trabajo en equipo  

Falta de compromiso 

Presión en equipo 

   Respaldo de grupo Trabajo en equipo 

Apoyo grupal 



 

Anexo 2: Instrumentos 

TEST DE EVALUACIÓN DE RESILIENCIA 

A continuación, lea las siguientes declaraciones, donde usted encontrará 7 números 

que van desde el “1” (Totalmente desacuerdo) a “7” (totalmente en de acuerdo). 

Marque el número que mejor indica sus sentimientos sobre esa declaración. Por 

ejemplo, si usted está totalmente en desacuerdo con una declaración marque “1”. Si 

usted es neutral, marque “4”, y si usted está de acuerdo fuertemente marque “7” 

 
No existen respuestas buenas o malas 
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1 
Cuando hago planes persisto en ellos 1 2 3 4 5 6 7 

 
2 

Normalmente enfrento los problemas de una 
u otraforma 

1 2 3 4 5 6 7 

 
3 

Soy capaz de depender de mi mismo 
más queotros 

1 2 3 4 5 6 7 

 
4 

Mantener el interés en las cosas es 
importante parami 

1 2 3 4 5 6 7 

5 
Puedo estar sólo si es necesario 1 2 3 4 5 6 7 

6 
Siento orgullo por haber obtenido cosas en mi 
vida 

1 2 3 4 5 6 7 

 
7 

Normalment 
e 
preocupació 
n 

consigo las cosas sin much 
a 

1 2 3 4 5 6 7 

8 
Me quiero a mi mismo 1 2 3 4 5 6 7 

 
9 

Siento que puedo ocuparme de varias 
cosas almismo tiempo 

1 2 3 4 5 6 7 

10 
Soy decidido en las cosas que hago en mi vida 1 2 3 4 5 6 7 

11 
Rara vez pienso sobre por qué suceden las 

cosas 
1 2 3 4 5 6 7 

12 
Hago las cosas de una, cada día 1 2 3 4 5 6 7 

 
13 

Puedo superar momentos difíciles porque 

ya hepasado por dificultades anteriores 
1 2 3 4 5 6 7 

14 
Soy disciplinado en las cosas que hago 1 2 3 4 5 6 7 



 

15 
Mantengo el interés en las cosas 1 2 3 4 5 6 7 

16 
Normalmente puedo encontrar un motivo para 
reír. 

1 2 3 4 5 6 7 

 

17 
Creer en mí mismo me hace superar 
momentosdifíciles. 

1 2 3 4 5 6 7 

 
18 

En una emergencia, las personas pueden 
contarconmigo. 

1 2 3 4 5 6 7 

 

19 
Normalmente trato de mirar una situación 
desdedistintos puntos de vista 

1 2 3 4 5 6 7 

 

20 
A veces me obligo a hacer cosas aunque no 
quierahacerlas 

1 2 3 4 5 6 7 

21 
Mi vida tiene significado 1 2 3 4 5 6 7 

 

22 
No me quedo pensando en las cosas que no 
puedocambiar 

1 2 3 4 5 6 7 

 

23 
Cuando estoy en una situación difícil 
normalmenteencuentro una salida 

1 2 3 4 5 6 7 

 

24 
Tengo energía suficiente para lo que 
necesitohacer 

1 2 3 4 5 6 7 

 

25 
Es normal que existan personas a las que 
no lescaigo bien 

1 2 3 4 5 6 7 



 

Cuestionario sobre el estrés laboral de la OIT – OMS 
En esta página proporcionamos un cuestionario validado para medir el nivel de Estrés Laboral. Para cada 

ítem se debe indicar con qué frecuencia la condición descrita es una fuenteactual de estrés, anotando el 

número que mejor ladescriba. Marque con una X su elección según los siguientes criterios: 

 

1. si la condición NUNCA es fuente de estrés. 

2. si la condición RARAS VECES es fuente de estrés. 

3. si la condición OCASIONALMENTE es fuente de estrés. 

4. si la condición ALGUNAS VECES es fuente de estrés. 

5. si la condición FRECUENTEMENTE es fuente de estrés. 

6. si la condición GENERALMENTE es fuente de estrés. 

7. si la condición SIEMPRE es fuente de estrés. 
 

No. Condició 
n 

1 2 3 4 5 6 7 

1 
La gente no comprende la misión y metas de la 

organización. 

       

2 
La forma de rendir informes entre superior ysubordinado 

me hace sentir presionado. 

       

3 
No estoy en condiciones de controlar las actividades de mi 

área de trabajo. 

       

4 
El equipo disponible para llevar a cabo el trabajo a tiempo 

es limitado. 

       

5 Mi supervisor no da la cara por mí ante los jefes.        

6 Mi supervisor no me respeta.        

7 
No soyparte de un grupo de trabajo de colaboración 

estrecha. 

       

8 Mi equipo no respalda mis metas profesionales.        

9 
Mi equipo no disfruta de estatus o prestigio dentro de la 

organización. 

       

10 La estrategia de la organización no es bien comprendida.        

11 
Las políticas generales iniciadas por la gerencia impiden el 

buen desempeño. 

       

12 Una persona a mi nivel tiene poco control sobre el trabajo.        

13 Mi supervisor no se preocupa de mi bienestar personal.        

14 
No se dispone de conocimiento técnico para seguir siendo 

competitivo. 

       

15 No se tiene derecho a un espacio privado de trabajo.        

16 La estructura formal tiene demasiado papeleo.        

17 
Mi supervisor no tiene confianza en el desempeño de mi 

trabajo. 

       

18 Mi equipo se encuentra desorganizado.        

19 
Mi equipo no me brinda protección en relación con 

injustas demandas de trabajo que me hacen los jefes. 

       

20 La organización carece de dirección yobjetivo.        

21 Mi equipo me presiona demasiado.        

22 
Me siento incómodo al trabajar con miembros de otras 

unidades de trabajo. 

       

23 
Mi equipo no me brinda ayuda técnica cuando es 

necesario. 

       

24 La cadena de mando no se respeta.        

25 No se cuenta con la tecnología para hacer un 
trabajo deimportancia. 

       



 

Anexo 3: Consentimiento informado 
 
 



 

 
 

 



 

Anexo 4: Matriz de Evaluación de Juicio de expertos 
 
 

 



 

  

 



 

 

 

 



 

 



 

  

  

 



 

  

  

 



 

 
 

 



  
 

 



  
 

 



 

 



 

 
 
 
 

 



 

 



 

 
 
 

Anexo 6: Fichas Técnicas de los instrumentos 
 

 

Ficha técnica de la Escala de Resiliencia 

Nombre Escala de resiliencia 

Autores Wagnild, G. Young, H. (1993). 

Procedencia Estado Unidos 

Adaptación Peruana Huamani (2023) 

Administración Individual y Colectiva 

Duración 25 a 30 minutos 

Aplicación Para adolescentes y adultos 

Significación La escala evalúa las siguientes dimensiones: 
satisfacción personal, ecuanimidad, sentirse 
bien solo, confianza en si mismo y 
perseverancia 

Validez y Confiabilidad 0,931 

 
 
 
 

Ficha técnica de la Escala del Estrés Laboral 

Nombre Escala de Estrés Laboral Oit-OMS 

Autores Ivancevich y Matteson (1989) 

Procedencia Fue diseñado por la OIT 

Adaptación Peruana OIT-OMS (2013) 

Administración Individual, grupal y organizacional 

Duración 10 a 15 minutos 

Aplicación Población laboral a partir de los 18 años 

Significación La escala evalúa las siguientes dimensiones: 
clima laboral, estructura organizacional, 
territorio organizacional, tecnología, 
influencia de líder, falta de cohesión y 
respaldo al grupo 

Validez y confiabilidad 0.915 



 

 
 

 

Anexo 7: solicitud de aceptación 
 
 
 
 



 

Anexo 8: Prueba de Normalidad 
 

 
 Estadístico gl Sig. PRUEBA ESTADISTICA 

RESIIENCIA 
,130 133 ,000 

Prueba no paramétrica : RHO DE 
ESPEARMAN 

SATIS_PERS ,140 133 ,000  

ECUANIM ,121 133 ,000  

SENTIRSE_SOLO ,126 133 ,000  

CONFIANZA_SI ,115 133 ,000  

PERSEV ,129 133 ,000  

ESTRES_LAB 
,076 133 ,056 

Distribución 
Normal 

CLIMA_ORG ,143 133 ,000  

ESTR_ORG ,125 133 ,000  

TERRIT_ORG ,118 133 ,000  

TECNOLOGIA ,137 133 ,000  

INF_LIDER ,108 133 ,001  

FALTA_COHE ,116 133 ,000  

RESP_GRUPO ,225 133 ,000  



 

Anexo 9: BASES DE DATOS 
 

     RESILIENCIA ESTRÉS LABORAL 
 D1 D2 D3 D4 D5 D1 D2 D3 D4 D5 D6 D7 

N Edad Sexo Condicion Profesion P16 P21 P22 P25 P7 P8 P11 P12 P5 P3 P19 P6 P9 P10 P13 P17 P18 P24 P1 P2 P4 P14 P15 P20 P23 P1 P10 P11 P20 P2 P12 P16 P24 P3 P15 P22 P4 P1 P2 P5 P6 P13 P17 P7 P9 P1 P2 P8 P1  

1 1 2 2 1 4 6 4 5 7 6 6 5 4 4 4 5 5 7 7 6 6 7 7 5 5 2 5 5 6 2 2 3                       

2 2 1 1 5 5 5 4 6 6 4 4 7 7 2 2 6 6 5 5 7 4 4 5 6 6 5 5 5 6 1 1 2                       

3 1 1 2 2 5 5 6 6 4 4 3 5 5 7 7 6 4 4 5 5 6 7 6 7 6 6 4 5 4 2 4 2                       

4 1 1 2 2 5 6 6 5 4 4 5 5 7 6 7 7 6 6 7 5 5 5 7 7 6 7 4 6 6 3 3 1                       

5 3 1 1 5 6 6 6 5 5 5 7 6 7 7 6 6 7 5 5 6 6 4 7 7 6 6 5 6 7 1 2 2                       

6 4 2 1 2 5 5 5 6 6 5 7 6 7 7 4 6 6 4 7 7 5 5 5 6 4 6 5 5 7 2 4 4                       

7 4 2 1 1 5 5 7 7 7 5 5 6 6 6 4 4 5 6 4 4 6 6 6 5 6 7 7 6 5 3 1 1                       

8 4 1 1 2 5 5 6 6 7 7 7 6 6 6 5 6 6 6 5 5 7 7 3 5 6 6 6 7 7 1 2 2                       

9 1 2 2 5 6 5 6 6 6 5 5 3 5 5 4 4 4 6 7 5 7 5 7 7 6 6 4 4 7 1 3 3                       

10 1 2 2 2 6 6 7 7 5 5 6 4 4 4 6 6 6 5 7 6 7 7 6 6 5 5 7 7 6 1 3 3                       

11 2 2 2 2 5 5 4 6 4 4 6 6 5 4 7 6 6 4 7 7 5 5 5 3 6 6 7 5 5 1 1 1                       

12 2 1 2 5 6 6 5 4 4 6 6 6 7 5 7 5 7 6 7 5 5 5 6 6 7 7 7 7 6 3 3 4                       

13 4 2 1 2 7 7 5 5 7 7 6 6 5 5 3 4 4 5 6 6 6 5 5 5 7 6 5 6 7 1 1 3                       

14 4 2 1 1 7 7 6 6 5 5 5 6 6 6 5 5 6 6 5 4 5 4 6 6 7 7 6 5 5 2 1 1                       

15 4 1 1 2 6 6 5 5 4 4 6 6 7 7 6 6 5 4 5 5 4 7 7 6 6 5 5 7 7 1 1 3                       

16 1 1 2 2 5 5 6 6 6 7 7 7 5 5 6 6 7 7 4 4 6 6 5 6 7 7 6 5 7 1 1 3                       

17 2 1 2 5 6 6 6 5 5 4 4 5 5 7 7 6 6 4 4 6 6 5 2 6 5 5 7 5 6 2 2 4                       

18 3 2 1 2 6 6 5 5 4 4 4 6 6 6 5 5 7 7 5 5 6 6 6 4 5 7 7 5 7 2 2 4                       

19 3 2 1 2 5 6 6 5 5 7 7 5 5 6 6 4 6 6 6 5 7 7 6 6 7 6 6 5 7 2 2 1                       

20 4 2 1 1 7 7 6 6 6 5 5 5 6 6 7 7 5 5 7 6 6 6 5 5 7 5 7 6 7 1 1 1                       

21 4 2 1 2 6 6 5 5 5 7 5 5 7 6 6 6 7 7 6 5 5 4 5 5 4 6 7 7 5 1 4 4                       

22 4 1 1 5 7 5 5 5 6 6 7 7 6 7 7 7 6 6 5 5 7 7 7 6 6 6 7 7 7 2 2 3                       

23 3 2 2 2 6 6 5 5 5 7 7 7 6 6 6 7 6 7 5 5 5 7 7 6 6 6 7 7 7 1 1 1                       

24 1 1 2 5 6 6 5 5 7 6 7 7 6 6 6 4 6 6 7 7 6 6 5 5 7 7 6 7 6 1 3 3                       

25 2 2 2 2 5 5 5 7 6 7 6 6 6 6 7 7 5 5 6 6 7 7 6 6 7 7 6 6 7 2 2 1                       

26 2 1 2 3 7 7 5 5 5 7 7 5 5 6 6 6 5 7 7 6 6 7 5 6 6 7 7 6 5 1 1 1                       

27 3 2 2 1 6 6 5 5 4 4 7 7 5 6 6 6 7 6 6 7 7 7 6 6 5 6 6 7 6 1 1 3                       

28 1 2 2 2 5 5 5 7 7 7 5 5 5 7 7 6 6 7 7 6 6 5 5 6 6 7 7 7 6 2 2 3                       

29 2 1 2 5 7 5 5 5 6 6 6 5 5 5 7 7 6 5 5 6 6 7 7 7 4 5 6 6 7 4 4 3                       

30 4 2 1 2 6 5 6 6 6 5 5 7 7 6 7 6 7 6 5 7 7 6 6 6 5 7 5 7 7 1 1 3                       

31 4 1 1 2 5 5 5 6 6 6 5 5 5 7 7 6 7 6 7 6 6 6 7 7 7 5 5 7 7 1 2 1                       

32 3 2 2 2 7 5 5 6 6 7 6 6 7 6 6 7 6 6 7 7 6 7 5 5 6 6 7 7 7 2 3 2                       

33 1 2 2 2 6 6 5 5 5 7 7 6 6 5 7 7 6 5 5 6 6 6 7 7 7 5 7 7 6 3 3 3                       

34 1 1 2 2 5 5 5 7 7 7 6 6 6 7 7 6 5 5 6 6 6 6 7 7 7 5 5 7 7 1 1 1                       

35 2 2 2 2 7 7 6 6 7 7 7 6 6 5 5 5 6 6 7 7 5 5 5 7 6 6 6 5 7 2 2 1                       

36 2 2 2 2 7 7 6 6 6 7 7 6 6 6 7 7 5 5 5 5 6 6 7 7 5 5 6 6 7 2 4 4                       

37 3 1 2 3 6 6 6 6 6 6 6 7 7 5 5 7 6 6 6 7 7 6 6 5 5 7 7 5 7 3 1 1                       

38 4 2 1 2 5 5 5 7 7 7 6 5 6 5 7 6 5 5 7 6 5 6 6 7 7 6 6 7 7 3 4 4                       

39 1 2 2 2 7 7 6 6 5 5 6 6 6 7 7 6 6 6 6 7 7 7 5 5 6 6 7 7 6 1 1 3                       

40 1 1 2 2 5 5 6 6 5 5 7 7 6 6 7 5 6 6 5 7 7 7 6 5 7 7 6 6 7 2 2 3                       

41 3 2 1 2 6 6 6 5 5 7 7 5 5 6 6 5 5 7 7 6 7 6 7 7 7 6 6 6 7 1 2 4                       

42 3 2 2 4 7 7 6 6 6 5 7 5 5 6 6 7 6 6 5 5 5 7 6 6 7 5 7 5 6 3 2 2                       

43 3 1 1 2 6 6 7 7 5 5 5 7 7 6 6 5 6 6 7 6 7 6 5 5 6 7 7 6 6 1 1 2                       

44 1 2 2 2 5 5 5 6 6 6 6 7 7 7 7 6 6 6 7 7 7 5 5 7 7 6 6 5 6 3 3 4                       

45 1 2 2 5 7 7 6 5 7 7 6 6 6 5 5 4 4 7 7 5 6 7 5 5 7 7 5 7 7 2 2 4                       

46 2 2 2 2 7 7 5 5 5 4 6 6 4 6 5 7 5 6 5 5 7 7 6 6 4 7 6 7 7 1 1 1                       

47 2 1 2 2 7 6 6 6 5 5 6 6 4 4 7 7 4 4 6 5 6 7 6 7 6 7 5 5 7 3 3 2                       

48 2 2 2 2 7 7 6 6 5 5 5 6 6 5 5 7 6 6 6 7 5 5 7 7 6 6 6 5 7 1 1 4                       

49 3 2 2 2 6 6 5 5 7 7 7 5 5 5 6 6 6 6 7 7 6 7 6 7 7 6 7 7 7 2 2 4                       

50 3 2 2 4 7 6 6 5 5 6 6 7 7 7 6 6 6 5 5 5 7 7 6 6 7 7 6 6 6 3 3 2                       

51 4 2 1 2 6 6 6 5 4 5 5 7 7 6 6 6 6 7 5 5 7 7 6 7 7 6 6 6 7 1 1 3                       

52 2 2 2 2 5 6 6 6 5 5 7 7 7 5 5 6 6 6 5 7 7 7 6 6 5 5 6 7 7 1 1 3                       

53 3 2 2 2 6 6 6 5 5 5 7 7 6 6 4 6 6 6 6 7 7 5 5 6 7 5 6 7 7 3 3 2                       

54 3 1 2 2 5 5 5 6 6 6 5 5 5 7 7 6 6 5 7 7 6 6 7 7 6 7 5 6 7 3 3 1                       

55 2 2 2 2 2 2 2 5 5 5 5 6 4 4 4 7 7 4 6 7 6 6 5 4 5 6 5 7 6 1 3 1                       

56 2 2 2 2 6 4 4 5 6 6 5 6 7 7 7 7 5 6 7 5 5 6 6 7 7 6 4 6 7 2 2 4                       

57 1 2 2 1 5 5 5 6 6 5 6 7 7 6 6 6 6 7 7 6 5 7 7 5 5 7 7 5 5 1 1 1                       

58 1 2 2 2 5 5 7 7 7 6 6 5 5 4 7 7 6 6 5 5 6 6 6 7 4 7 6 5 7 2 3 3                       

59 1 1 2 2 5 5 6 5 5 5 5 4 4 4 6 6 6 7 7 7 5 7 7 6 6 5 5 7 7 3 3 3                       

60 2 2 2 2 6 6 6 5 5 5 7 7 6 7 6 7 6 6 6 7 7 6 6 7 7 5 6 6 7 2 2 3                       

61 2 2 2 4 5 5 7 7 6 6 6 6 6 7 5 6 6 6 7 7 7 6 6 5 7 5 6 6 6 1 1 1                       

62 1 1 2 2 6 5 6 6 7 7 6 5 5 6 6 6 7 5 6 6 6 5 5 5 7 5 5 6 7 2 2 2                       

63 1 1 2 2 6 6 4 5 5 6 6 7 7 6 5 5 5 7 7 6 6 5 6 6 7 7 5 7 7 1 1 2                       

64 1 2 2 2 5 5 5 7 7 6 6 5 5 6 6 5 5 7 6 6 6 7 7 7 5 5 6 7 7 2 2 3                       

65 2 2 2 2 6 6 6 7 7 6 6 5 6 6 5 5 5 5 7 7 6 4 6 4 7 7 7 6 7 1 1 1                       

66 2 2 2 2 6 6 5 5 5 5 6 6 7 7 7 4 7 5 5 7 7 7 5 6 6 6 7 7 7 1 2 3                       

67 3 2 2 1 7 7 5 5 6 5 7 6 5 5 5 6 7 6 6 5 5 5 7 7 5 6 6 5 4 2 2 2                       

68 3 2 2 2 5 5 6 4 7 7 6 6 7 5 6 5 6 6 7 6 7 7 7 5 5 6 6 5 4 3 3 2                       

69 2 2 2 2 5 5 6 6 6 5 7 7 4 4 7 7 5 2 3 6 6 7 6 6 7 6 6 7 6 1 1 1                       

70 1 2 2 2 6 6 5 5 5 7 7 4 6 6 5 5 2 5 6 7 7 7 6 6 7 5 4 5 7 3 3 2                       

71 2 2 2 2 5 6 5 5 7 7 7 5 5 6 7 6 6 6 7 7 7 5 5 6 6 7 6 7 7 2 2 3                       

72 1 2 2 2 6 6 6 5 5 5 7 6 7 7 6 6 5 5 5 7 7 5 5 4 6 5 5 6 6 2 3 3                       

73 2 2 2 1 5 5 7 7 6 6 4 4 6 6 7 7 7 6 6 6 4 5 6 6 7 7 7 7 7 1 1 1                       

74 3 2 2 2 6 6 6 5 4 4 5 5 7 7 6 7 6 7 7 7 5 5 6 6 5 6 6 6 7 2 2 2                       

75 3 2 2 2 7 5 5 5 6 6 6 7 7 7 7 7 6 6 6 5 4 6 4 7 7 5 5 6 6 3 3 3                       

76 2 2 2 2 5 5 6 7 5 7 7 6 6 6 5 7 7 7 7 5 5 6 6 6 7 6 7 6 7 1 1 1                       

77 2 2 2 4 7 7 6 6 5 7 6 6 6 6 7 7 5 5 6 6 7 7 6 6 7 7 5 5 6 2 2 2                       

78 1 2 2 2 6 6 5 7 5 6 6 6 7 7 7 5 5 6 6 6 3 7 7 7 6 5 5 5 6 1 1 1                       

79 2 2 2 2 5 5 4 6 5 6 5 7 7 7 7 5 5 6 6 6 7 7 7 5 5 5 5 6 7 2 2 1                       

80 1 2 2 1 5 5 5 5 6 6 6 6 7 6 7 6 4 6 6 6 6 7 7 7 4 6 5 6 7 1 2 2                       

81 2 2 2 2 6 6 5 7 3 5 6 6 7 7 7 7 7 5 7 7 6 6 6 6 4 5 5 5 6 1 2 2                       

82 2 2 2 2 6 5 5 5 7 7 7 7 4 4 5 5 5 6 7 7 7 7 6 6 6 6 6 6 5 1 1 1                       

83 1 2 2 2 5 5 5 7 7 7 6 6 6 7 6 7 4 5 5 5 6 6 6 7 7 7 6 7 7 2 1 1                       

84 1 2 2 5 7 6 7 6 7 5 5 5 5 7 7 7 6 6 6 7 7 6 7 6 5 5 7 7 6 1 1 2                       

85 1 2 2 2 5 5 4 4 5 6 6 6 7 7 5 5 7 7 6 6 6 6 7 7 7 7 7 5 6 2 1 2                       

86 2 2 2 2 7 7 7 6 6 6 5 5 6 6 6 7 6 7 6 7 7 7 7 5 5 5 7 6 7 1 1 1                       

87 3 2 2 2 6 6 6 5 5 5 6 6 6 6 6 6 7 7 7 5 7 4 7 3 5 5 5 6 6 1 2 1                       

88 2 2 2 2 7 6 7 6 7 5 6 5 2 5 5 5 7 6 7 7 6 5 5 6 6 6 7 7 7 1 1 1                       

89 2 2 2 1 5 5 6 6 6 6 7 6 7 6 5 5 6 6 6 6 6 7 6 7 6 7 5 5 7 1 1 3                       

90 1 2 2 2 6 6 6 5 5 5 7 7 7 4 5 5 5 5 5 7 7 7 7 7 6 6 6 5 6 1 1 2                       

91 3 2 2 5 7 7 5 5 6 7 6 7 6 7 4 4 6 7 7 7 5 5 6 6 6 7 7 7 7 2 1 2                       

92 2 2 2 2 5 5 5 5 7 7 6 7 6 7 5 5 5 7 6 6 6 6 7 7 5 6 6 6 6 1 2 2                       

93 1 2 2 2 6 6 6 5 6 5 6 7 7 7 7 7 4 5 5 5 5 6 7 7 6 6 6 5 7 1 1 1                       

94 1 2 2 1 6 6 7 7 7 7 7 5 5 5 5 3 6 6 6 7 7 5 6 5 6 7 5 7 6 2 2 2                       

95 2 2 2 2 7 7 4 5 6 5 6 7 7 7 5 7 6 6 6 7 5 5 5 6 6 7 7 7 5 3 2 2                       

96 2 2 2 5 6 6 5 5 7 7 7 6 6 6 5 5 5 4 5 6 5 6 5 7 7 6 6 7 5 1 1 2                       

97 1 2 2 2 7 7 5 5 6 4 7 7 6 6 6 5 5 7 7 6 7 6 7 5 6 6 6 7 5 2 2 2                       

98 4 2 1 1 5 6 5 6 7 5 4 6 6 6 5 5 7 7 7 6 7 6 6 6 4 7 7 7 7 1 1 1                       

99 3 1 2 2 7 7 6 6 7 7 5 7 7 6 6 7 6 7 6 6 7 7 6 6 7 7 6 6 5 1 2 2                       

100 2 2 2 2 6 6 5 6 5 6 7 4 4 5 6 4 5 7 5 7 5 6 6 6 7 6 7 7 7 2 1 2                       

101 1 2 2 5 5 5 5 4 5 5 5 4 5 5 7 7 6 6 6 5 5 5 5 5 5 3 6 6 6 2 2 2                       

102 2 1 2 2 7 7 7 7 7 5 5 6 6 5 6 6 7 7 6 7 7 7 6 5 6 7 7 5 5 3 1 3                       

103 3 2 2 2 5 5 6 6 7 7 7 7 7 5 6 4 5 6 5 6 5 7 6 7 7 7 6 6 6 1 3 2                       

104 3 2 2 2 6 6 6 7 6 7 6 7 5 5 5 5 6 6 7 7 6 7 6 7 6 7 6 5 4 1 1 3                       

105 2 2 2 1 7 7 6 7 6 7 5 5 6 6 6 4 5 7 7 6 7 7 7 5 5 6 6 6 6 1 1 2                       

106 1 2 2 2 5 5 4 6 7 6 7 6 7 6 5 6 5 6 5 7 7 7 7 5 5 6 6 6 6 2 1 1                       

107 1 2 2 5 6 6 5 6 5 6 5 6 5 6 5 6 4 6 5 6 5 5 5 7 7 5 5 6 6 2 3 1                       

108 4 2 2 2 7 7 7 7 7 5 5 5 6 5 6 5 7 7 7 7 7 4 5 6 6 6 5 7 7 1 2 1                       

109 2 2 2 1 6 6 6 7 7 6 7 6 6 6 6 5 5 6 6 7 6 6 6 6 7 7 7 6 5 2 2 2                       

110 1 2 2 2 7 7 7 5 6 5 6 6 6 6 6 6 3 7 7 7 7 4 6 5 7 5 7 5 6 1 1 2                       

111 2 2 2 5 5 4 6 6 6 6 6 5 5 6 5 6 5 7 7 7 6 6 6 6 6 5 7 5 6 2 1 1                       

112 4 2 2 2 7 7 7 6 5 6 6 6 5 5 5 7 5 7 5 6 5 7 5 6 4 6 7 5 6 2 2 1                       

113 2 2 2 1 5 5 5 6 6 5 6 6 7 7 7 7 7 7 5 6 5 5 6 6 6 6 4 6 7 3 2 1                       

114 1 2 2 2 6 6 6 7 5 2 5 5 6 5 6 6 7 7 6 7 5 6 6 6 4 5 5 5 5 1 2 1                       

115 3 2 2 2 7 7 7 7 7 7 7 7 5 5 6 5 6 4 7 7 7 7 6 6 6 6 5 7 5 1 1 1                       

116 3 1 2 5 5 6 5 6 5 5 5 6 6 6 6 6 7 6 7 6 5 5 5 5 6 6 5 5 6 2 1 3                       

117 3 1 2 2 7 7 7 6 5 6 5 7 6 7 6 7 6 6 7 5 5 5 7 7 7 7 6 7 6 2 2 1                       

118 2 2 2 2 5 5 5 5 6 6 6 7 6 7 6 7 7 7 7 7 6 6 6 6 5 7 7 4 6 1 1 1                       

119 2 2 2 2 7 7 7 6 6 6 5 7 7 7 7 6 6 6 5 5 7 5 6 5 6 5 6 5 7 2 3 3                       

120 2 2 2 5 5 5 6 7 6 7 6 7 7 7 7 4 5 5 5 6 6 6 7 6 7 6 6 6 7 1 1 1                       

121 3 2 2 2 6 6 7 5 7 5 7 5 7 5 6 6 6 7 7 7 7 5 6 5 6 5 6 5 7 2 1 1                       

122 2 2 2 2 7 7 7 7 5 5 5 6 5 6 5 4 7 7 5 5 5 5 6 5 6 5 6 7 7 1 1 1                       

123 1 2 2 5 5 6 5 7 5 6 7 5 6 7 5 6 6 6 6 5 5 7 7 7 7 6 6 7 7 2 2 3                       

124 1 1 2 2 6 6 6 6 5 6 5 6 7 5 6 7 5 7 7 7 7 6 6 6 5 7 7 7 7 1 4 1                       

125 1 1 2 2 7 6 7 5 7 5 7 4 6 6 6 6 7 7 7 5 6 5 7 7 6 6 5 6 7 3 2 2                       

126 3 2 2 5 5 5 5 5 5 6 6 5 6 5 6 5 7 7 7 7 5 5 5 5 6 6 6 7 7 1 1 1                       

127 1 1 2 2 7 7 7 7 7 5 6 5 7 7 7 7 5 5 6 6 6 6 7 5 6 7 7 7 6 2 2 2                       

128 1 1 2 2 6 6 6 5 6 5 6 7 7 7 7 6 6 6 7 7 5 5 5 6 6 7 7 7 6 1 1 1                       

129 2 2 2 2 7 7 7 4 4 4 6 6 5 5 7 7 7 3 5 5 5 6 6 7 6 7 6 6 6 2 2 2                       




