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Resumen

La no afectacion de la salud mental en el individuo es un gozo que se debe
mantener ante cualquier situacién, asi como su desempefio laboral, ambos no
deben ser afectados para que se logre un adecuado desarrollo y progreso de la
persona. En tal sentido el objetivo de esta investigacion fue determinar la relacion
entre la salud mental y el desempeiio laboral en el personal asistencial del Hospital
Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021; fue un estudio de tipo no
experimental, correlacional simple, con una muestra no probabilistica que ha sido
compuesta por 76 trabajadores asistenciales, a quienes se les aplico los
instrumentos validados: Cuestionario de DASS-21 y Cuestionario de Desempeifio
Labora, asimismo se relacion6 ambas variables a través de una prueba no
paramétrica denominada Tau-c de Kendall. Los resultados encontrados para la
variable salud mental en normalidad fueron 52% y en sus dimensiones ansiedad,
depresion y estrés fueron normales en un 54%, 80% y 83% respectivamente, asi
como extremadamente severo en un 8%, 3% y 1% respectivamente. Ademas, se
encontré que el desempefio laboral fue bueno en un 55%, regular en 28%,
excelente en 14%y deficiente en 3%. Se concluye que la salud mental no esta
relacionada directa ni significativamente con el desemperio laboral con un p > 0,05

segun Tau-c de Kendall.

Palabras clave: Ansiedad, Estrés Emocional, Depresion, Desempefio Laboral.
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Abstract

The non-affectation of mental health in the individual is a joy that must be maintained
in any situation, as well as their work performance, both should not be affected for
adequate development and progress of the person to be achieved. In this sense,
the objective of this research was to determine the relationship between mental
health and job performance in the care staff of the Jerusalem Hospital during the
Covid-19 pandemic, 2021; it was a non-experimental, simple correlational study,
with a non-probabilistic sample that was composed of 76 healthcare workers, to
whom the validated instruments were applied: the DASS-21 questionnaire and the
Work Performance Questionnaire, Likewise, both variables were related through a
non-parametric test called Kendall's Tau-c. The results found for the normal mental
health variable were 52% and in its dimensions anxiety, depression and stress were
normal in 54%, 80% and 83%, respectively, and extremely severe in 8%, 3% and
1% respectively. In addition, it was found that the labor performance was good at
55%, regular at 28%, excellent at 14% and poor at 3%. It is concluded that Mental
health is not directly or significantly related to work performance with a p > 0. 05

according to Kendall’s Tau-c.

Keywords: Anxiety, Emotional Stress, Depression, job performance
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l. INTRODUCCION

Gozar de una Salud Mental adecuada es un derecho que todo ciudadano
posee, sea cual fuere su situacion o vida cotidiana, ya que es definida por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como el proceso cambiante de confort
gue faculta a las personas extender sus destrezas, hacer frente el normal estrés
de la vida, laborar productiva y fructiferamente; contribuir significativamente a sus
comunidades; es por ello que desde hace algun tiempo la OMS recomienda en el
Plan de Accién Integral sobre Salud Mental 2020-2030, aprobado por la Asamblea
Mundial de la Salud en mayo de 2021, prestarle atencién no solo en los hospitales
psiquiatricos, sino que lo analiza desde la comunidad ya que se necesita del apoyo
del entorno, vinculos que poseen las personas, educacion y empleo. Teniendo en
cuenta que Ultimamente los gobiernos solo destinan menos del 2% de sus
presupuestos de salud hacia el &rea de salud mental; pues ello ha incentivado a

gue se tenga en cuenta mucho mas esta area de la salud.

También se debe saber que los trastornos de salud mental conllevan al
aumento de otras patologias e incluso coadyuva a que se produzcan lesiones con
0 sin intension. La existencia de trastornos afectivos como depresién, ansiedad,
consumo de sustancias y su tratamiento alcanza un 73.5% en la Region de las
Américas, 47,2% en América del Norte y 77,9% en América Latina y el Caribe
(ALC). Haciendo hincapié en el sexo femenino que ocupa la prioridad en
comparacion al sexo opuesto. (Salud Mental - OPS/OMS | Organizacion
Panamericana de la Salud, s. f.). En el Perq, el Instituto Especializado de Salud
Mental “Honorio Delgado- Hideyo Noguchi” en el 2004 realizé un trabajo
epidemiologico acerca de salud mental y encontré6 que incluso el 37% de la
poblacién tiene la posibilidad de padecer un trastorno mental en algdn momento de
su vida, cifra que no es del todo alentadora y poco animosa para decir que tenemos

una buena atencién en salud.

Asi también ElI Comité de Normas Internacionales de Contabilidad (IASC)
(Europa, 2020) y Brooks (2020, London) hacen una revision sistematica acerca de
la realidad vivida a nivel mundial debido a la existencia de la enfermedad llamada
Covid 19 y la repercusion negativa que ha tenido sobre la salud mental de toda la

poblacion, dando aumento de cifras de frecuencia. En nuestra actualidad por la



presencia de la pandemia del covid1l9 vemos la instauracion del distanciamiento
social, cuarentena, confinamiento y el desconocimiento del estado en como abordar
esta enfermedad, observamos un sistema de salud colapsado que contiene el
sufrimiento de la poblacion en general y dentro de ello ha dado luz para divisar la
afectacién que ha tenido el personal de salud en el dia a dia, ya que ha venido
atendiendo a un numero creciente de pacientes, puestos en cuarentena luego de
haber tenido contacto con este virus al momento de ejercer su actividad laboral,
confinados por mandato del estado como parte de la poblacién, y este hecho ha
repercutido seriamente en su salud mental( estrés, ansiedad y depresién) asi como

en el ambito laboral.

Asimismo el Estado Peruano en su Guia de Salud Técnica(2020, MINSA)
hizo hincapié a que esta pandemia requiere la vigilancia constante no solo de las
personas afectadas en salud fisica y mental sino de los individuos que atienden
personas ya que estan expuestos a extensas horas de arduo trabajo, fobia o0 miedo
a contaminacion , la misma o quiza mayor incertidumbre que ya se vive con el
servicio de salud y otras circunstancias que acarrea a tener rangos de estrés,
sentimientos de miedo, ansiedad, desmotivacion , desesperanza, agotamiento,
pena, frustracién que llegan a perjudicar de manera grave las labores vinculadas

con la proteccion de la salud de las demas personas.

Como nos menciona Robbins, Stephen y Coulter (2013, México) el
desempefio laboral es el proceso que determina el éxito de toda organizacion,
persona o proceso, al momento de lograr sus objetivos laborales, proporcionando
una evaluacion de las metas trazadas y estratégicas a nivel individual u
organizacional, y cuenta con tres dimensiones: Calidad, que se logra cuando se
satisface las necesidades de los usuarios haciendo uso de estrategias y politicas
basicas; productividad, cuando el trabajo es eficiente haya logro de objetivos de la
institucion y metas se logra cuando es el trabajador quien satisface sus metas
personales, se siente satisfecho con su labor que realiza, y para ello es capacitado
para alcanzar sus metas laborales, se le alcanza los materiales y recursos para que

logren ello.



Bajo este corto andlisis, surge el problema de investigacion siguiente:
¢ Existe relacion entre la salud mental y el desempefio laboral en el personal

asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021?

Esta investigacion toma a dicho hospital ya que se encarga de la atencién
de pacientes sospechosos y/o confirmados de Covid 19 asi como de otras
patologias donde laboran personal nombrado bajo el régimen laboral Ley N°276 y
CAS ante la necesidad de servicio, pero no por ello debe dejar de importarle a sus
autoridades, quienes deben estar al tanto de que esta sucediendo con sus
trabajadores si hay poca o ninguna afectacién en la salud mental, asi como también
se tendria que velar por la ejecucion de un adecuado desemperfio laboral y asi no
se dificulte el cumplimiento de las metas trazadas y la productividad que se debe
realizar ademas de la calidad de atencion que se tiene que brindar siempre aun no
estando en pandemia, pues recordemos que se atiende a seres humanos. Los
resultados obtenidos en este trabajo serian de mucha ayuda para la gestion que
deban realizar las autoridades pertinentes en mejoria del funcionamiento de dicho
hospital. Asi se ayudaria al personal de salud que labora para hacerles ver el logro
gue han tenido hasta el momento en cuanto a sus labores y darles a conocer las
carencias que tienen ademas de hacerles saber que estan siendo de interés para

la organizacion.

También se busca motivar a que se realicen mas trabajos que abarquen las
variables estudiadas utilizando quiza los mismos cuestionarios, pero en otras
poblaciones y en parecida realidad; para estudiar a profundidad y dar nuevos

aportes en cuando a salud mental y desempefio laboral dentro de alguna institucion.

Desde este punto de vista se plante6 como Hipétesis alternativa: Existe
relacion directa y significativa entre la salud mental y el desempefio laboral en el
personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021.
Y como Hipétesis nula: No existe relacion directa y significativa entre la salud
mental y el desempefio laboral en el personal asistencial del Hospital Jerusalén
durante la pandemia del Covid-19, 2021.

Para esto, nuestro Objetivo General es: Determinar la relacién entre la salud
mental y el desempefio laboral en el personal asistencial del Hospital Jerusalén

durante la pandemia del Covid-19, 2021. Lograremos saber esto con nuestros



Objetivos Especificos que son: a) Identificar la salud mental como ansiedad,
depresion y estrés en el personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la
pandemia del Covid-19, 2021; b) Identificar el nivel de desempefio laboral en el
personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021,
c) Establecer la relacion entre el nivel de ansiedad y desempefio laboral en el
personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021,
d) Establecer la relacién entre el nivel de depresién y desempefio laboral en el
personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021,
e) Establecer la relacién entre el nivel de estrés y desemperio laboral en el personal

asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021.



I. MARCO TEORICO

La salud mental es un enigma por descifrar aun en todo el mundo, y es que
€S un nuevo aspecto que se esta teniendo en cuenta al evaluar la salud de los seres
humanos. Por mucho tiempo esto ha sido dejado de lado, pero actualmente la OMS
y otros organismos se han dado cuenta que forma un papel importante en el
bienestar del ser humano; por lo que se tiene el derecho a gozarlo en plenitud.
Recordemos que el personal sanitario también son seres humanos y deben gozar
de una adecuada salud mental en sus dimensiones estrés, ansiedad y depresion,
ya que se sabe que una adecuada salud mental otorga a las personas la posibilidad
de enfrentar el estrés normal de la vida, laborar proactivamente, logrando metas
trazadas y englobando un adecuado desempefio laboral y ademas efectuar su

energia colaborando a sus comunidades. (Etienne, 2018; Fernandez, 2020)

Asimismo, en este espacio se han colocado aquellos estudios empiricos que
han llamado mas la atencion acerca de la temética a desarrollar, abarcando nivel
internacional y nacional, los que han servido de mucha ayuda para realizar un buen
enfoque y explicar el comportamiento de nuestras variables en discusion, pero no
son de utilidad para compararse con los resultados que obtengamos ya que
aguellos fueron ejecutados en realidades y tiempos diferentes de manera total a

nuestro estudio.

Desde hace afios se venia investigando acerca de la ansiedad en el personal
sanitario como lo hizo Dqg SUhodwlrqg DWkh Z, et al. (2008, Espafia) cuyo objetivo
fue evaluar la ansiedad en el personal de salud durante la jornada laboral, utilizando
una encuesta en escala de Likert que fue llenada de manera virtual en distintos
hospitales, pues encontré que formaban parte del 46% de la poblacién en general
gue padecia estrés y ansiedad y que afectaba en el trabajo y traia graves

consecuencias.(Dqg et al., 2008)

Después Virues R (2014, México) , estudid ansiedad, y dice ser una reacciéon
de las emociones que se dan en la persona frente a disposiciones que siente o
descifra como intimidantes o riesgosas, considerandose como una perturbacion de
la mente que prevalece en la actualidad, que manifiesta diferentes disfunciones
afectando en ambitos familiar, social y laboral; el objetivo de su investigacion fue

decrecer los rangos de ansiedad de los operarios de una organizacion financiera



por intermedio de un método implementado y ejercicios mentales (Mental Gold), su
metodologia consistio en hacer el disefio pre y post test para grupo experimental y
control, teniendo principios de validez y confiabilidad. Los resultados obtenidos fue
que dicho instrumento fue valido ya que disminuyo de un 80% a 73% la ansiedad
en los trabajadores asi mismo recomienda que toda empresa debe emplear
técnicas para disminuir esta patologia y asi lograr mejores resultados en las

labores.

Asimismo, concuerda Tuckey et. al. ( 2014, Australia) cuyo objetivo de
investigacién fue prevenir el estrés postraumatico y promover el retorno al
funcionamiento normal después de un TEC; realizé un ensayo controlado aleatorio
de informe sobre el estrés por incidente critico con 67 bomberos voluntarios, donde
se les daba tratamiento psicologico antes y después del incidente y a otros no; se
concluy6 que hay un estrés postraumatico luego de brindar atencién médica y del
propio evento vivido muchas veces, y ademas le da importancia sobre todo a la

salud mental afectada en ellos.

Conforme pasan los afos, la importancia de vigilar los trastornos mentales
van siendo temas de estudio, como dice Meffert ( 2016, California) cuyo objetivo
fue proponer el nuevo disefio de estudio cientifico de implementacién: hibridos
efectividad-implementacion donde puedan dar medicacion a los que tienen algin
problema de salud mental sin restriccion ya que el 75% de la poblaciéon nunca han
recibido medicacion alguna por la falta de personal especializado en ello; utilizo ya
un modelo instaurado en paises bajos de este tipo de estudio y concluyd que
deberia haber tratamiento completo y uniformizado para enigmas de salud mental

de la poblacion, sobretodo en paises de medio y bajo economia.

También Petrie (2018, Australia) nota la creciente preocupacién por los
trastornos mentales en especial en las personas que trabajan en primera respuesta,
como objetivo se traza determinar la prevalencia de enfermedades mentales entre
el personal de ambulancias en todo el mundo, hace una revision sisteméatica y
metaanalisis eligiendo estudios cuantitativos originales que abarquen estrés,
ansiedad, depresién, estrés postraumatico , malestar psicolégico en general y
cerniendo a través de efectos aleatorios para estimar prevalencia, se llegé a

resultados de tasas de prevalencia estimadas del 11% para el trastorno de estrés



postraumatico, el 15% para la depresién, el 15% para la ansiedad y el 27% para la
angustia psicolégica general; por lo que concluye que son estas personas las que
padecen mayores tasas de incidencias de ansiedad, depresion y otros patologias

gue abarca trastornos mentales en comparacion de la poblacion en general.

Estando inmersos en una pandemia como lo es por el COVID-19;
Hernandez-Rodriguez (2020, Espafa) y Ramirez-Ortiz et al.(2020, Madrid)
realizaron diferentes revisiones sistematicas acerca de los efectos psicologicos en
la comunidad y mundo de la salud y concluyen que la incertidumbre, la depresion,
el estrés, la ansiedad; conllevan a tener dificultades para brindar una adecuada
atencion médica; por lo que esto requiere un particular cuidado de la parte
emocional del personal sanitario ya que se ha observado una extensa cantidad de
efectos psicosociales a nivel de individuo y comunidad. Recordemos que, si uno
mismo se cuida, anima a que se cuiden otros y asi se logra mantener la capacidad

de cuidar a los pacientes.

Tal como nos dice M. Jakovljevic, (2020, Croacia) en su review que todos los
cambios psicolégicos se ven englobados en la salud mental y con esta pandemia
han salido a relucir ain mas; por lo que concluye que se debe colocar mayor énfasis
en este tema ya que asi se lograra crear una sociedad empatica y compasiva capaz
de prevenir y superar no solo epidemias sino otras amenazas globales para la

sociedad.

En otro lado del mundo tenemos a Antonio Lozano Vargas( 2020, China)
cuya investigacion tuvo como objetivo estudiar la impresién del Covid 19 en la
poblacion y personal sanitario en China, utilizando la revision sistematica de
estudios realizados de manera cuantitativa en esta poblacion, asi obtuvo como
resultado la existencia de 28,8% de sintomas ansiosos, 16,5% de sintomas
depresivos y un 8,1% de estrés, todos entre moderados-severos; y concluyo en que
el personal sanitario puede percibir problemas de salud mental tales como
insomnio, ansiedad, depresion, estrés, ira, temor y negacion, y la pandemia coloca
el reto de proteger la salud mental tanto del personal de salud como de la
comunidad en general y propone llevar ese andlisis a la realidad peruana que segun

€l no esta ajena a las cifras que el encontrd. (Lozano-Vargas, 2020)



Asi también M. Santamaria (2020, Espafia) se inquietd mucho por saber que
sucedia con el personal de salud en el trascurso de esta pandemia y tal es asi que
en su estudio se plasmd como objetivo estimar los elementos que pueden perturbar
la salud mental de dichos profesionales en el contexto actual. La muestra estuvo
compuesta por 421 profesionales. Se aplicé un cuestionario online a través del
correo electronico y el DASS-21 para evaluar las variables de estrés, ansiedad y
depresion. Como resultado se supo que la pandemia de la COVID-19 ha
ocasionado sintomas de estrés, ansiedad, depresion e insomnio, entre el personal

sanitario con altos rangos en el sexo femenino y de mayor edad.

También Naiara Ozamiz (2020, Espafia) realizé un estudio cuyo objetivo fue
evaluar los rangos de ansiedad, estrés y depresion en la primera fase del brote del
COVID-19, fue un estudio transversal descriptivo-exploratorio que tuvo como
muestra 976 personas en el norte de Espafia, que respondieron adecuadamente el
cuestionario online aplicado DASS-21, que luego fue analizada mediante programa
SPSS version 25, obteniéndose como conclusion que esta pandemia ha causado
distintas enfermedades relacionadas a la salud mental y ha provocado que
evolucione algunas que quizé ya lo padecia la poblacion, no hace diferencia entre
personal médico y ciudadania y engloba de manera general a la poblacién joven

gue por el confinamiento se ha visto mas afectada aun.

Torres-Mufioz (2020, México) realizd una revisién bibliogréfica cuyo objetivo
fue conocer las sensaciones o0 sentimientos del personal de salud durante esta
pandemia, para cual realizé un tamizaje de conocimientos y trabajos revisados en
su region y concluyo que el personal de salud posiblemente perciba incertidumbre,
pérdidas de rutinas y tradiciones, ansiedad intensa, fatiga por compasion. estrés,
asi como dafio moral, quedando sujetos a desatar perturbaciones de la mente como
trastorno de estrés postraumatico, depresion e inclusive ideas de suicidio. Por lo
gue terminada la pandemia, se deberia monitorear a pequefio, mediano y largo
plazo al personal sanitario, para reconocer y tratar de manera adecuada la
alteraciéon mental resultante, con lo que a futuro se les ayude a recuperar la
confianza y seguridad tantos en ellos mismos asi como para velar por sus

pacientes.



Ademas, Samaniego (2020, Paraguay) también investigo y se propuso como
objetivo precisar las prevalencias de ansiedad, depresion, insomnio, fatiga por
compasion y distrés; ademas de los elementos que se relacionan con la existencia
de estos sintomas en profesionales de salud. Se aplicaron los cuestionarios online
GAD-7 para ansiedad, ISI-7 para insomnio, PHQ-9 para depresion, médulo de
fatiga por compasion del ProQOL — CSF-vlV y IES-R para distrés a 126
profesionales sanitarios de Paraguay. Los resultados fueron: 41.3% en ansiedad,
27.8% en insomnio, 32.2% para depresion, 64.3% en fatiga por compasion y 38.9%
en distrés. Asimismo, los de menor edad junto al sexo femenino presentaron mayor
peligro de presentar sintomas. Como conclusion se llega a que existe la necesidad
de implantar estrategias de prevencién o mediacion para afrontar los enigmas de la

salud mental en los profesionales de la salud.

Adicionalmente, Martinez (2020, Colombia) tuvo como obijetivo realizar una
revision sistematica de la inclinacién de investigacion de sintomas de trastornos
mentales durante la pandemia por COVID-19, evalud 16 articulos publicados con
la metodologia PRISMA, con muestreo no probabilistico por conveniencia y obtuvo
entre 20 y 7236 participantes, adolescentes en su mayoria y adultos hasta 80 afios.
Los resultados fueron ansiedad (28%), depresion (23%), estrés (15.3%), trastorno
del suefo-vigilia (9.6%), y trastorno por estrés postraumatico (5.7%), asociados con
el consumo de sustancias psicoactivas, bajo rendimiento académico, bajo
autocuidado, calidad del suefio pérdida de trabajo, y pobre percepcién del estado
de salud durante la pandemia. Concluy6 que los trastornos y sintomas de ansiedad,
depresion y estrés son los mas frecuentes y se propone que los sistemas de salud
deben ofertar programas de promocion y prevenciéon de la salud, que contengan
elementos psicosociales orientados a la poblacidn general, pacientes y personal de

salud, para disminuir la prevalencia de estos conflictos.

Tenemos también a Monterrosa (2020, Colombia) quien en un estudio
transversal, su objetivo fue hallar la existencia de sintomas de ansiedad, estrés
laboral y miedo al COVID-19 en médicos generales, junto a conocer la asociacion
segun el area donde laboran; obteniendo una muestra de 531 médicos que
cumplian cuarentena obligatoria en marzo del 2020 y a quienes se les aplico de

forma virtual los cuestionarios GAD-7 para ansiedad generalizada y el FCV-19S y



clasificados en municipio no capital y capital. Los resultados fueron El 73.3%
laboraban en Municipio capital, un tercio presento estrés laboral leve, mientras que
el 6% alto o severo, esto sin diferencias entre los grupos(p<0.05); se obtuvo
sintomas de ansiedad en el 72.9%, mas frecuente entre quienes laboraban en las
capitales (p=0.044). El 37.1% present6 sintomas de miedo al COVID-19 (FCV-19S).
No se observé asociacion en la regresion logistica realizada. Como conclusion se
obtuvo que de cada diez participantes solo siete presentaron sintomas de estrés o
ansiedad laboral, mientras que cuatro presentaron sintomas de miedo al Covid-19,

sin encontrar asociacién con el tipo de municipio al que pertenecen.

Se sabe del articulo de revision de Victoria Huarcaya (2020, Lima), cuyo
objetivo es conocer los efectos de la salud mental del covid-19, para lo que se
seleccion0 37 articulos publicados en Pubmed de diciembre 2019-marzo 2020 y
luego de estudiarlos se concluyé que existe depresién, ansiedad y respuesta al
estrés en toda la poblacién incluido el personal sanitario en especial las
profesionales de sexo femenino, de enfermeria y los que atienden directamente
casos sospechosos y/o confirmados de COVID-19. Es por ello que hace un llamado
a estudiar como se encuentra la salud mental en el Pert ya que al abordarlo

también se lograria contencion de esta pandemia.

Asimismo Ybaseta (2020, Ica) en la revista médica Panacea nos dice que se
vive una crisis sanitaria en el Pert y el mundo ocasionando que esté en riesgo la
salud mental y fisica del personal de salud ya que han aumentado las horas de
trabajo, estrechas medidas de proteccion, hambre de concentracion permanente,
toda esta afeccion se manifiesta en sintomas de depresion, trastornos por estrés
postraumatico, ansiedad, o traumatizacion vicaria que deriva de la misericordia

hacia los pacientes que estan asistiendo.

Se tiene conocimiento que un trabajador ansioso, deprimido, estresado o con
cualquier otra alteracion en su estado mental no va a lograr estar en un organismo
de trabajo sin presentar intercurrencias o dificultades en su desempeiio laboral,
como lo dijeron Motowidlo, Borman y Schmit que el desempeiio laboral es la total
valoracion esperada para la institucién producto de sucesos comportamentales
aislados que el trabajador realiza durante una fase estandar y que va de la mano

con los aspectos de calidad, eficiencia, metas y productividad con la que lleva a
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cabo las mismas. Para lograr un adecuado desemperio laboral es factible contar
con las circunstancias que evitan hacer dafio a la salud y bienestar. (Chen
&Silverthorne, 2008; Gilboa &Shirom, 2008)

Es por ello que diversos investigadores han podido disefiar teorias y modelos
para el abordaje de las variables de estudio mencionadas. Es asi que para la
variable salud mental se tiene muchas polémicas considerando su definicién ya que
se habla en el ambito social, clinico y cultural. Asi Emiliano Galende (2008, Buenos
Aires) nos dice que “por mucho tiempo el concepto de salud mental se ha tomado
como sinénimo de enfermedad mental siendo tomado erroneamente ya que el
objeto de la salud mental no es la enfermedad, tampoco lo es de modo exclusivo el
individuo o los conjuntos sociales sino son las relaciones que les permiten pensar

de manera conjunta al individuo y a su comunidad”.

Erich Fromm toma la salud mental desde una perspectiva materialista, como
el hecho de ver que es lo que hace bien y que dafia al hombre; ademas de que este
necesita motivos para para ser feliz, se traza metas y otorga sentido a su vida.
Desde el punto de vista filoséfico tenemos a Gilles Deleuze y Félix Guattari quienes
nos dicen que “la salud mental es un campo plural e interdisciplinario dado a que
varias disciplinas le contribuyen”. En este estudio estamos de acuerdo con este
ultimo concepto y ademas se puede tomar como la realizacién de la persona y su
articulacion con la sociedad, existiendo relacién directa entre ambas. (Ubilla,2009;
Sandoval, X. et al, 2018)

Por otro lado, tenemos a la variable de desempefio laboral que también ha
tenido muchas definiciones por distintos autores, asi tenemos que Chi en 2008 dice
ser la capacidad que tiene un trabajador para gestionar de manera adecuada sus
recursos y asi poder lograr cumplir con el fin que busca la organizacion en donde
emplea. Kalbers (2008) da importancia diferente a cada trabajador en términos de
personalidad y capacidad y pues las empresas evaltan el desempefio de aquellos

de manera individual muchas veces.

Por otro lado, Motowidlo (2003) nos da otro concepto y dice que es el valor
total esperado para la institucion producto de episodios de comportamiento aislados
gue un trabajador realiza durante un periodo de tiempo estandar y que va de la

mano con aspectos tales como la eficiencia, calidad, metas y productividad con la
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gue desarrolla las mismas. Y este ultimo concepto es el que mas nos identificamos
en esta investigacion y la cual hemos tomado para realizarla; ya que en el sector
salud el desempefio individual es muy importante recordando que si no te toma de
manera adecuada puede afectar gravemente la calidad de atencién brindada hacia

los pacientes.

Los siguientes trabajos revisados, nos hablan de los que queremos expresar
en esta investigacién pero en distintas realidades, tiempo y contexto, no hay
muchos estudios que relacionan las dos variables en estudio; asi tenemos a
manera internacional que Sum (2015, Guatemala) hizo una tesis cuyo objetivo fue
determinar la influencia de la motivacion en el desemperio laboral, la realizo en una
institucion no médica a 34 sujetos aplicandoles una prueba psicométrica para medir
el nivel de motivacion y una escala de Likert para medir desempenio laboral; asi que
concluye en gue el manejo del estrés implica tratar de controlar y reducir la tension
gue ocurre en situaciones estresantes y ademas no se debe olvidar que la
motivacion es de gran relevancia si se desea tener un buen desempefio de los
colaboradores, influyendo en su productividad, eficiencia, metas ya que son partes

del actuar del individuo en una organizacion.

También, Arocena (2014, México) hizo una revision sistematica para
proponer un modelo para evaluar el bienestar laboral como componente de la salud
mental y nos dice que los trabajadores logran un desempefio laboral incrementado
cuando creen que su supervisor tiene interés en su bienestar en su salud y asi evita
gue tenga ansiedad, depresion al menos en el dmbito laboral para lograr una
satisfaccion en ellos, una eficiencia y productividad adecuada de los mismos que

ayuda y realza las metas trazadas en la empresa.(Arocena et al., 2014)

De igual forma, Castafieda-Herrera (2017, Colombia) realizaron una revision
sistemética acerca del Bienestar laboral y salud mental en las organizacion, pues
nos dicen que el trabajador es considerado un colaborador mas de la empresa, es
un talento valioso, por lo que es necesario que sus condiciones de trabajo busquen
promover su bienestar y salud mental y por consecuente se obtiene mejor
productividad en el trabajo, mejor calidad, mayor dedicacion por parte ellos y mas
cumplimiento de metas ya sea de manera individual que en conjunto favorece a la

organizacion, asi se tiene que alinear intereses de ambas partes dejando de lado
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actitudes negativas de perjudiguen ambas partes. Similar analisis lo hace Mateos
& Carrasco (2019, Malaga) acerca de la salud mental y salud laboral, creando un
diagrama de FODA para poder usarlo ante cualquier situacién que ponga en riesgo
ambas partes de colaborador y organizacion, le da énfasis sobre todo al personal
médico que se encarga de velar por la salud ocupacional de los trabajadores y
también se da cuenta que sin una salud mental supervisada no se obtendra

beneficios para la organizacion ni a manera individual.

También, Sarsosa & Charria (2018, Colombia) realizaron un trabajo cuyo
objetivo fue Identificar el nivel de estrés laboral en personal con cargos
asistenciales de cuatro instituciones de salud nivel Il de la ciudad de Cali; el estudio
fue descriptivo con disefio transversal, analizando una muestra de 595 participantes
y se les aplico el cuestionario para la evaluacion del estrés tercera version del
Ministerio de la Proteccién Social, cuyos resultados fueron: que todo el personal
con cargo asistencial de las cuatro instituciones de salud nivel Il presenta
nivel alto de estrés laboral, concretamente en los sintomas fisiologicos, e
intelectuales y laborales. como conclusion: La prevalencia de estrés laboral en el
personal asistencial puede asociarse con las caracteristicas de rol, las condiciones
laborales y la exposicion permanente a enfermedades contagiosas propias del
contexto de las instituciones de salud. Ademas, las jornadas de trabajo
extenuantes, la sobrecarga laboral y el pluriempleo caracterizado por los turnos
rotarios, son desencadenantes del ausentismo laboral por causa médica y

disminucién del desempeifio laboral.

Conjuntamente, en Peru se han realizado estudios abarcando este tema 'y
tenemos asi que Rojas Reyes & Vilchez Paz (2018, Peru) en su tesis cuyo objetivo
fue determinar la relacién entre la gestién del talento humano y el desempefio
laboral del personal del Puesto de Salud Sagrado Corazon de Jesus; el estudio fue
de enfoque cuantitativo, no experimental y correlacional y analizaron a 50
trabajadores para ,0 que utilizaron un cuestionario de Kiember Inca Allccahuaman,
cuyos resultados fueron la existencia de relacion significativa entre las variables en
estudio y nos recomienda que a nivel MINSA, mejorar los ambientes de trabajo

donde haya comodidad y se preste las condiciones minimas, ademas de dar
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incentivos monetarios y no monetarios para que de esta manera se pueda apreciar

el mejor desemperfio laboral del trabajador.

Asi también Yaya Vanessa, Jurado Lisseth & Serrano Eduardo (2017, Lima)
en su tesis cuyo objetivo fue: Determinar el nivel de estrés laboral de los
profesionales de enfermeria del servicio de emergencia adulto de la Clinica
Internacional, siendo un trabajo de investigacion cuantitativo de corte transversal
utilizo el instrumento llamado inventario de Wolfgang para su muestra de 30
personas , analizaron sus datos en SPSS versiéon 22, y se obtuvo como resultado
gue existe aumento del estrés laboral lo que implica el bajo rendimiento de alguna
de las trabajadoras, por lo que recomiendan promover herramientas necesarias

para disminuir el estrés laboral y asi garantizar un mejor desempefio laboral.

Tenemos a Luis Hidrugo y Fernando (Chiclayo, 2016) en Chiclayo hicieron
una tesis cuyo objetivo fue determinar la relacion entre el rendimiento y el
desemperio laboral del talento humano en la Clinica San Juan de Dios — Pimentel.
Y nos dan a conocer que hay correlacion perfecta y positiva entre el rendimiento y
el desempeiio laboral, siendo el resultado alcanzado el valor de +1; lo que indica

gue el rendimiento se va a relacionar con el desempefio laboral del talento humano.

Ademas Del Aguila (2019, Tarapoto) en su tesis con objetivo: valorar el
riesgo psicosocial en el trabajo y determinar su influencia en el desempefio laboral
del personal asistencial del Centro de Salud de Morales. Estudio cuantitativo, con
recoleccion prospectiva de casos, de corte transversal, descriptivo correlacional,
cuya poblacion fue de 72. Utilizé el Cuestionario ISTAS 21 del Instituto Sindical de
Ambiente, Trabajo y Salud de Espafia y el Método de Escala Grafica. Los
resultados: Nivel de Exposicion Psicosocial mas favorable fueron trabajo activo y
posibilidades de desarrollo (64%), apoyo social y calidad de liderazgo (47%); mas
desfavorable fueron: estima (68%), doble presencia (60%), exigencias psicologicas
(50%) y la inseguridad (49%). El Desempefio Laboral solo fue éptimo en creatividad
(10%), bueno en cooperacidon (27%), regular en Calidad (88%) y apenas aceptable
en conocimiento sobre el trabajo (21%). Conclusion: El riesgo psicosocial en el
trabajo presenta una correlacion directa altamente significativa en el desempefio

laboral del personal asistencial del Centro de Salud de Morales (p=0.984).
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También Leon (2020, Contumaza,) nos dice en su tesis cuyo objetivo fue
determinar la relacién entre el estrés y el desempefio laboral del personal de
enfermeria en la red de salud Contumaza — 2020. Esta investigacion fue de alcance
descriptivo correlacional, cuyo disefio fue no experimental, de corte transversal. La
muestra estuvo comprendida por 45 Enfermeras a quienes se les aplico una
encuesta con escala de Likert y se lleg6 a la conclusion de que el estrés se relaciono
significativamente con el desempefio laboral de dicho personal (Coef de relacién

Spearman= 0.925) existiendo una relacion positiva.

En Trujillo también se realizé investigacién y fue por parte de Espinoza
(2019, Trujillo) cuyo objetivo fue establecer la relacion entre el estrés y el
desemperio laboral de los colaboradores de la Red de Salud de Trujillo en 2019.
Durante el proceso investigativo se siguié una metodologia no experimental, a
través de un estudio correlacional, de corte transversal, con un enfoque mixto; en
el que participaron 98 colaboradores de ese entorno. Los investigadores realizaron
el analisis empleando dos variables relacionadas con el ambiente laboral: estrés y
desempefio. El 98% de los colaboradores mostré niveles medio y alto de estrés
laboral y el 39,8% tuvo un desempefio laboral catalogado como regular. Se
concluyé que el coeficiente de Rho de Spearman permiti6 establecer una

correlacion negativa y moderada entre estrés y desempefio laborales.

Por ende a las bases teoricas y lo encontrado , queda claro que las
organizaciones han dispuesto su interés en brindar el mejor ambiente laboral para
el buen desempefio de su personal, para que se esa manera la empresa como tal
logre los beneficios que acarrea un buen clima organizacional y de la misma
manera para evitar los efectos indeseables como el absentismo laboral, escasa
produccion, renuncias injustificadas, accidentes laborales y deficiente calidad de

servicio (Chiang, Riquelme & Rivas, 2018).
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[l METODOLOGIA
a. Tipoy disefio de investigacion

Este estudio tiene un enfoque cuantitativo, es de tipo no experimental,
descriptivo correlacional, pues no manipula variables solo las describe y analiza
dentro de su ambiente natural, no influye en ellas, y establece el grado de
correlacion estadistica que existe entre las dos variables en estudio; por su
temporalidad es transversal ya que se hizo en un tiempo determinado de acuerdo

al permiso concedido por el Hospital Jerusalén.(Sanchez et al., 2018)

Diseilo:

-0

Tenemos:

M: muestra

O1: Observacion de salud mental

02: Observacion de Desempefio laboral

R: Relacioén de las variables

b. Variables y Operacionalizacion

Variable |I: Cuantitativa
Salud Mental
Dimensién:

e Ansiedad
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e Depresion
e [Estrés
Variable Il: Cuantitativa

Desempefio Laboral

c. Poblacién, Muestray Muestreo

3.3.1. Poblacién

Se sabe que la poblacion es el conjunto de individuos que comparten
caracteristicas en mismo ambiente, es por ello que en esta investigacién se
conformé de 76 trabajadores de salud que asisten al Hospital Jerusalén a los

distintos servicios brindados por dicha institucion.

3.3.1.1. Criterios de Inclusion:

v Personal de salud que viene laborando al menos 6 meses en Hospital

Jerusalén desde gue inicio la pandemia.

v' Personal de salud que cumpla labor asistencial en los distintos

servicios que brinda el Hospital Jerusalén.

v' Personal de salud que viene laborando bajo el Régimen normativo de
la Ley N° 276 y CAS.

v' Personal de salud que desean participar voluntariamente en nuestra

investigacion.

3.3.3.1.2 Criterios de Exclusion:

v' Personal de salud que no labora mas de 6 meses en Hospital

Jerusalén.

v Personal de salud que realiza trabajo remoto.
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v" Personal de salud que desempefia solo labor administrativa dentro

del Hospital Jerusalén.

3.3.2 Muestra

En este estudio se trabajo con el total de la poblacion que fueron 76, teniendo
en cuenta los criterios de inclusion y exclusion y subdivididos en los diferentes
servicios que se encuentran funcionando en la actualidad en el Hospital Jerusalén:
consultorio externo fueron 10 asistenciales; laboratorio: 10; emergencia: 18; triaje
diferenciado: 8; hospitalizacion por covid-19: 10; hospitalizacion materno infantil: 12

y farmacia: 8.

3.3.2.1 Muestreo

Para este estudio se decidio que fuese de modo No probabilistico.

3.4 Técnicas e Instrumentos de Recoleccion de Datos, Validez y

Confiabilidad de los datos, Ficha Técnica

3.4.1 Técnica: Se aplicaron cuestionarios bajo la técnica de la encuesta, con
abordaje de persona a persona de manera presencial y/o virtual, pero dando tiempo

adecuado y privacidad para la resolucion de los mismos.

3.4.2 Instrumentos:
3.4.2.1 Cuestionario de evaluacion de Salud Mental

El Cuestionario a utilizar se denomina DASS-21 que tiene una version en
espafiol que fue validada en poblacién latina adulta en lengua espafiola por Roma,
Vinet y Alarcon en 2014 y también fue probada y validada en poblacién peruana
por Polo Martinez Robert en 2017, asimismo volvié a ser validada por Perez y Lora
en 2021 para esta investigacion teniendo en cuenta que se encontraba en el

contexto de estar viviendo una pandemia. Consta de 21 items repartidos, en tres
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dimensiones: Depresion, Estrés y Ansiedad, las cuales seran respondidas segun
su presencia en la ultima semana notada por los encuestados. La escala de
calificacion serd: Nunca=0, A veces=1, Con frecuencia=2, Casi siempre=3. El
puntaje total se obtiene de la suma de cada item de la escala que puede ir de 0 a
21 puntos. El diagnostico de sintomatologia sugerente de depresion (normal de 0-
4; leve 5-6; moderado 7-10; severo 11-13, extremadamente severo de 14 a mas),
para sintomatologia sugerente a ansiedad (normal de 0-3; leve 4-5; moderado 6-7;
severo 8-9, extremadamente severo de 10 a mas) y sintomatologia sugerente a
estrés (normal de 0-7; leve 8-9; moderado 10-12; severo 13-16, extremadamente
severo de 17 a mas). Asi tendremos un estado de Salud Mental Normal cuando sus
3 dimensiones sean normales y alterada cuando al menos una de ellas no sea

normal.

3.4.2.2 Cuestionario para medir Desempefio Laboral:

El Cuestionario para medir Desempefio Laboral fue elaborado por Martha
Gonzales De la Puente en el 2016 y modificado por Sagastizabal Richarte Lourdes
en el 2018, asimismo validada por Perez y Lora en 2021 para esta investigacion
teniendo en cuenta que se encontraba en el contexto de estar viviendo una
pandemia. Consta de 27 items y se evalué mediante la escala de Likert (totalmente
de acuerdo= 1 punto, en desacuerdo= 2 puntos, ni de acuerdo ni en desacuerdo=
3 puntos, de acuerdo= 4 puntos y totalmente de acuerdo= 5 puntos). Asi mismo, la
categorizacion de estos puntajes estuvo dada segun la suma de la puntuacion en
intervalos: Deficiente (27-54 ptos); Regular (55-81 ptos); Bueno (82-108 ptos) y
Excelente (109-135 ptos)

3.4.3 Validez y confiabilidad:
3.4.3.1 Validez:

e Para el Cuestionario de Salud mental: DASS-21 se logré contactar a
5 expertos de larga experiencia en investigacion y con grado
académico quienes a través de una hoja de calificacion para cada

item propuesto en cada dimension aceptaron que cumplian con
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objetividad, pertinencia, relevancia y claridad, no hubo ninguna

observaciony por lo que opinaron que su aplicabilidad era muy buena.

e Para el Cuestionario de Desempefio Laboral se logré contactar a 5
expertos de larga experiencia en investigacion y con grado académico
guienes a través de una hoja de calificacién para cada item propuesto
en cada dimension aceptaron que cumplian con obijetividad,
pertinencia, relevancia y claridad, no hubo ninguna observaciéon y por

lo que opinaron que su aplicabilidad era muy buena.

3.4.3.2 Confiabilidad

e Con respecto al Cuestionario de Salud Mental: DASS-21 fue evaluado
a través de consistencia interna obteniendo una confiabilidad de
magnitud muy alta con el alfa de Cronbach de 0.926 cada uno de los
items, ademéas aseverando que ninguno de ellos tenia correlacion
menor a 0.3 con la escala global si se elimina el item, asi es que todos

los items eran validos.

e Con respecto al Cuestionario de Desempefio Laboral fue evaluado a
traves de consistencia interna obteniendo una confiabilidad de
magnitud muy alta con el alfa de Cronbach de 0.969 cada uno de los
items, ademas aseverando que ninguno de ellos tenia correlacién
menor a 0.3 con la escala global si se elimina el item, asi es que todos

los items eran validos.
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Cuadro 1: Ficha Técnica del Cuestionario de Salud Mental:
DASS-21 (adaptada por Polo Martinez, 2017 y validada por

Perezy Lora, 2021)

Titulo Salud mental relacionada con desempefio laboral
del personal de salud asistencial del Hospital
Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021
Autoras Perez Villanueva Teresa Isabel
Dra. Lora Loza Miryam Griselda.
Ao 2021

Contexto de
aplicacion

Personal de salud asistencial de Hospital Jerusalén

Validacién

Validacion interna

En el cuestionario original se reportan valores de
alfa para la escala de Depresion de 0,88-0,87; para
la escala de Ansiedad de 0,79; para la escala de
Tension/ Estrés es 0,82-0,83 y para la escala total
es de 0,93. ( Roman, Vinet y Alarcon, 2014)

Validez externa

Fue adaptado y ejecutado por (Perez y Lora 2021)
a 25 personal de salud asistencial del Hospital
Jerusalén, obteniendo una confiabilidad de
magnitud muy alta con el alfa de Cronbach de
0.926 cada uno de los items.

Validez y contenido de Estructura

El cuestionario consta de 21 items para evaluar las
tres dimensiones que comprende la salud mental,
para ellos se contd con la opinidn de los siguientes
expertos:

- Mg. Kelly Mego Ortiz

- Mg. Alberto Luzuriaga Garay

- Mg. Carlos Valderrama Valdivia.
- Mg. Patricia Purizaca Chunga

- Medico Auditor y especialista en Medicina
Interna: Gisella Legua Garcia.
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Estos jueces con su experiencia y basandose en
los criterios de objetividad, pertinencia, relevancia y
claridad; aprobaron la aplicabilidad del instrumento.

Confiabilidad La prueba alcanz6 una confiabilidad de magnitud
muy alta con el alfa de Cronbach de 0.926 cada
uno de los items, ademas aseverando que ninguno
de ellos tenia correlacion menor a 0.3 con la escala
global si se elimina el item, asi es que todos los
items eran validos.

Cuadro 2: Ficha Técnica del Cuestionario de Desempefio Laboral
(elaborado por Martha Gonzales De la Puente en el 2016 y modificado
por Sagastizabal Richarte Lourdes en el 2018, asimismo validada por
Perezy Lora en 2021)

Titulo Salud mental relacionada con desempefio laboral
del personal de salud asistencial del Hospital
Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021

Autores Perez Villanueva Teresa Isabel

Dra. Lora Loza Miryam Griselda.

Afo 2021
Contexto Personal de salud asistencial de Hospital Jerusalén
Validacién Validacién interna

La autora Sagastizabal Richarte Lourdes en el 2018
trabajo este cuestionario en su validez y
confiabilidad, obteniendo el Alpha de Cronbach de
0.859, dando una confiabilidad alta y hace factible
este instrumento para ser utilizado.

Validacién externa

Fue adaptado y ejecutado por (Perez y Lora 2021)
25 personal de salud asistencial del Hospital
Jerusalén, obteniendo una confiabilidad de magnitud
muy alta con el alfa de Cronbach de 0.969 cada uno
de los items.

Validez y contenido de Estructura
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El cuestionario consta de 27 items para evaluar las
tres dimensiones que comprende el Desempefio
Laboral, para ellos se cont6 con la opinion de los
siguientes expertos:

- Mg. Kelly Mego Ortiz

- Mg. Alberto Luzuriaga Garay

- Mg. Carlos Valderrama Valdivia.
- Mg. Patricia Purizaca Chunga

- Medico Auditor y especialista en Medicina
Interna: Gisella Legua Garcia.

Estos jueces con su experiencia y basandose en los
criterios de objetividad, pertinencia, relevancia y
claridad; aprobaron la aplicabilidad del instrumento.

Confiabilidad

La prueba alcanz6 una confiabilidad de magnitud
muy alta con el alfa de Cronbach de 0.969 cada uno
de los items, ademas aseverando que ninguno de
ellos tenia correlacién menor a 0.3 con la escala
global si se elimina el item, asi es que todos los
items eran validos.

34 Procedimiento:

Para lograr la realizacion de este estudio se inici6 con la solicitud del permiso

hacia el Hospital Distrital Jerusalén de la Esperanza para asi poder abarcar a los
trabajadores de salud que realizan su labor de manera asistencial en dicho
nosocomio, se les explicG sobre los fines de esta investigacion pidiendo su
consentimiento y su colaboracion voluntaria para responder las interrogantes que

se les planteaba en los 2 instrumentos utilizados.

Las personas que aceptaron participar y firmaron su consentimiento
informado, desarrollaron las interrogantes segun su preferencia, de manera
asistida o virtual, en ninguna de las modalidades hubo reclamos o dudas o quejas.
Luego de obtener una completa base de datos en formato Excel y teniendo en

cuenta los objetivos planteados se llevo hacia el software IBM SPSS Statistics 26.
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3.5 Método de Analisis de Datos

Luego te tener nuestra base de datos se procedio a analizar los mismos de
manera que se hizo tablas simples y cruzadas con frecuencias simples y
porcentuales, teniendo productos parciales y totales que ayudan a contrastar la

hipotesis de nuestro estudio.

Para determinar la relacidon entre variables se uso la prueba Tau-c de Kendall
ya que ambas variables tienen diferente nimero de categorias, y se concluy6 de

acuerdo a la premisa de que la prueba sera significativa si el valor-p < a = 0.05.

3.6 Aspectos Eticos

En la presente investigacion se sigue los aspectos éticos que han sido
propuestos desde hace muchos afios en el Informe Belmont en 1963, también en
los acuerdos de CIOMS en 2005 vy finalmente en el 2013 en la declaracion de
Helsinki, mencionandolos tenemos que son: principios de adaptabilidad, justicia,

autonomia y credibilidad.

Se sabe que La Asociacion Médica Mundial en 2017 considero a los antes
mencionados principios para hacer uso y aplicacion en diferentes investigaciones
tal es el caso como la que se desarrolla en este documento. Demas esta decirlo
gue no se debe incurrir en el sesgo o algun tipo de discriminacion mientras se esta

llevando a cabo cualquier tipo de investigacion.

También se siguio lo solicitado por la UCV en cuanto a no copiar y ser lo mas

original posible y para ellos se hizo uso del programa TURNITIN.
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V. RESULTADOS

Tabla 1

Estado de la salud mental y las dimensiones ansiedad, depresion y estrés en el

personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021

Salud mental segun dimensiones Frecuencia %
Normal 41 54%
Leve 16 21%
Ansiedad Moderado 11 14%
Severo 2 3%
Extremadamente severo 6 8%
Normal 61 80%
Leve 3 4%
Depresién Moderado 9 12%
Severo 1 1%
Extremadamente severo 2 3%
Normal 63 83%
Leve 4 5%
Estrés Moderado 4 5%
Severo 4 5%
Extremadamente severo 1 1%
Estado de la salud mental Frecuencia %
Normal 40 52%
Alterada 36 48%
Total 76 100%

En la Tabla 1 se observa la salud mental por dimensiones, en la Ansiedad

fue Normal en un 54%, Leve (21%),

Moderado (14%),

Severo (3%),

Extremadamente Severo (8%), la otra dimension llamada Depresion nos mostro
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valores para Normal en un 80%, Leve (4%), Moderado (12%), Severo (1%),
Extremadamente Severo (3%) y la ultima dimension denominada Estrés también
nos dio valores de Normal en un 83%, Leve (5%), Moderado (5%), Severo (5%) y

Extremadamente Severo (1%).

Tenemos una mayor frecuencia en nivel de normalidad para Ansiedad,
Depresion y Estrés, haciendo notar que hay poco a nada de afectacion en estas
dimensiones, pues asi también se muestran con baja frecuencia en los niveles de

severo y extremadamente severo.

También se incluye el estado de salud mental del personal evaluado, el cual
es Normal en el 52% de ellos, considerado asi siempre y cuando en las tres
dimensiones del instrumento aplicado hayan alcanzado el nivel Normal. En aquellos
casos donde se ubicaron en los otros niveles (Leve, Moderado, Severo o
Extremadamente Severo) de las tres dimensiones, se clasificaron como Alterada,

lo cual alcanz6 un 48%.
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Tabla 2

Identificacion del Desempefio laboral en el personal asistencial del Hospital

Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021

Desempefio laboral Frecuencia %
Deficiente 2 3%
Regular 21 28%
Bueno 42 55%
Excelente 11 14%
Total 76 100%

La Tabla 2 nos mostré que el Desempefio Laboral es Deficiente en un 3%, Regular

en un 28%, Bueno en 55% y Excelente en 14%. Observando que la mayor

frecuencia tiene el nivel bueno en desempefio laboral no llegando a aproximarse al

excelente pero tampoco descendiendo hacia lo deficiente, ya que este nivel tiene

una baja frecuencia en nuestra tabla.
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Tabla 3

Relacion entre el nivel de ansiedad y desempeiio laboral en el personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia

del Covid-19, 2021

Desempefio laboral
Total

Salud mental Deficiente regular Bueno Excelente

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % n %

Normal 1 1% 12 16% 21 28% 7 9% 41 54%
Leve 0 0% 5 7% 9 12% 2 3% 16 21%
Ansiedaq  Moderado 0 0% 2 3% 8 11% 1 1% 11 14%
Severo 0 0% 0 0% 2 3% 0 0% 2 3%
Extremadamente 1 1% 2 3% 2 3% 1 1% 6 8%

severo
Total 2 3% 21 28% 42 55% 11 14% 76 100%
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Medidas simétricas

Error
estandar T
Valor asintotico? | aproximadaP® p
Ordinal Tau-c de Kendall -0.017 0.086 -0.192 0.847
por
ordinal
N de casos validos 76

a. No se presupone la hipotesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

La Tabla 3 nos muestra que aquellos que tenian Ansiedad Normal tenian un
Desempefio Laboral Deficiente en un 1%, Regular en 16%, Bueno en 28% y
Excelente en 9%. Hubo Ansiedad Leve con un Desempefio Laboral Deficiente en
un 0%, Regular (7%), Bueno (12%) y Excelente (3%). Ansiedad Moderada con un
Desempefio Laboral Deficiente en un 0%, Regular (3%), Bueno (11%) y Excelente
(1%). Ansiedad Severa y Desempefio Laboral Deficiente en un 0%, Regular (0%),
Bueno (3%) y Excelente (0%). Ansiedad Extremadamente Severa con Desempeiio

Laboral Deficiente en 1%, Regular (3%), Bueno (3%) y Excelente (1%).

Utilizando la prueba estadistica, también nos mostré que: Tau-c de Kendall
=-0,017 p = 0,847; al no ser nuestro p<0.05, nos permite decir que no hay razones
suficientes para afirmar que la ansiedad esté relacionada directa vy
significativamente con el desempeiio laboral; esto en nuestra realidad y muestra

tomada para este estudio.
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Tabla 4

Relacion entre el nivel de depresion y desempefio laboral en el personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia

del Covid-19, 2021

Desempefio laboral Total

Salud mental Deficiente regular Bueno Excelente

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % n %

Normal 1 1% 16 21% 34 45% 10 _ 13% 61 80%
Leve 0 0% 1 1% 1 1% 1 1% 3 4%
3 Moderado 1 1% 3 4% 5 7% 0 0% 9 12%
Depresion

Severo 0 0% 1 1% 0 0% 0 0% 1 1%
Extremadamente 0 0% 0 0% 2 3% 0 0% 2 3%

severo
Total 2 3% 21 28% 42 55% 11 14% 76 100%
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Medidas simétricas

Error
estandar T
Valor asintético? | aproximada® p
Ordinal por ordinal | Tau-c de Kendall -0.080 0.061 -1.320 0.187
N de casos validos 76

a. No se presupone la hip6tesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

La Tabla 4 nos mostr6 que hubo Depresiéon Normal y Desempefio Laboral
Deficiente en 1%, Regular (21%), Bueno (45%) y Excelente (13%). Depresion Leve
y Desempefio Laboral Deficiente en 0%, Regular (1%), Bueno (1%), Excelente
(1%). Depresién Moderado y Desempefio Laboral Deficiente en 1%, Regular (4%),
Bueno (7%) y Excelente (0%). Depresion Severa y Desempefio Laboral Deficiente
en 0%, Regular (1%), Bueno (0%), Excelente (0%). Depresion Extremadamente
Severa y Desempefio Laboral Deficiente en 0%, Regular (0%), Bueno (3%) y

Excelente (0%).

Utilizando la prueba estadistica, también nos mostré que Tau-c de Kendall =
-0,080 p = 0,187; 187 y con esto ya podemos aseverar que la dimension depresion
no esta relacionada directa ni significativamente con la variable desempefio laboral,

en este estudio y para esta realidad en medio de una pandemia.
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Tabla 5

Relacion entre el nivel de estrés y desemperio laboral en el personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del
Covid-19, 2021

Desempeifio laboral
Total

Salud mental Deficiente regular Bueno Excelente

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % n %

Normal 1 1% 17 22% 36 47% 9 12% 63 83%
Leve 0 0% 2 3% 1 1% 1 1% 4 5%
e Moderado 0 0% 0 0% 3 4% 1 1% 4 5%
stres
Severo 1 1% 1 1% 2 3% 0 0% 4 5%
Extremadamente 0 0% 1 1% 0 0% 0 0% 1 1%
severo
Total 2 3% 21 28% 42 55% 11 14% 76 100%
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Medidas simétricas

Error
estandar T
Valor asintotico? | aproximadaP p
Ordinal por | Tau-c de Kendall -0.042 0.065 -0.643| 0.520

ordinal

N de casos validos

76

a. No se presupone la hip6tesis

nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

La Tabla 5 nos mostr6 que hubo Estrés Normal y Desempefio Laboral
Deficiente en 1%, Regular (22%), Bueno (47%) y Excelente (12%). Estrés Leve y

Desempefio Laboral Deficiente en 0%, Regular (3%), Bueno (1%), Excelente (1%).

Estrés Moderado y Desempefio Laboral Deficiente en 0%, Regular (0%), Bueno

(4%) y Excelente (1%). Estrés Severo y Desempefio Laboral Deficiente en 1%,

Regular (1%), Bueno (3%), Excelente (0%). Estrés Extremadamente Severa y

Desempefio Laboral Deficiente en 0%, Regular (1%), Bueno (0%) y Excelente (0%).

Utilizando la prueba estadistica, también nos mostré que Tau-c de Kendall = -

0,042 p = 0,520, que nos lleva a deducir que esta dimension de la salud mental no

tiene relacion directa y significativa con el desempefio laboral.
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Tabla 6
Relacion entre el estado de salud mental y desempefio laboral en el personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la
pandemia del Covid-19, 2021

Desempefio Laboral

Salud Total
Mental Excelente Bueno Regular Deficiente
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % n %
Normal 7 9% 20 26% 12 16% 1 1% 40 52%
Alterada 4 5% 22 29% 9 12% 1 1% 36 48%
Total 11 14% 42 55% 21 28% 2 3% 76 100%
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Medidas simétricas

Error
estandar T
Valor asintético? | aproximada® p
Ordinal por Tau-c de Kendall -0.006 0.119 -0.053| 0.958

ordinal

N de casos validos

76

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

La Tabla 6 nos muestra que hubo Salud Mental Normal y Desempefio
Laboral Excelente en 9%, Bueno (26%), Regular (16%) y Deficiente (1%). En el
caso de la Salud Mental Alterada y Desempefio Laboral Excelente en 5%, Bueno

(29%), Regular (12%) y Deficiente (1%).

Utilizando la prueba estadistica, también nos mostré que Tau-c de Kendall =

-0,006 p = 0,958, que nos lleva a deducir que el estado de salud mental no tiene

relacion directa y significativa con el desempefio laboral.
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V. DISCUSION

Esta investigacion tuvo el analisis requerido acerca de las variables
plasmadas y utilizadas, pues en el marco de una pandemia se analizé la salud
mental del personal sanitario en sus dimensiones ansiedad, estrés y depresion de
un nosocomio llamado Hospital Jerusalén de la Esperanza encargado de la
atencion de pacientes sospechosos o confirmados de covid-19 y otras patologias;
teniendo en cuenta que la salud mental es pieza clave y fundamental de la salud
en general y el gozar de ella ayuda a hacerle frente al estrés normal de la vida ,
realizar el potencial y trabajar de manera productiva para contribuir con la
sociedad.(Etienne, 2018) Asimismo el desempefio laboral nos proporcionara la
informacion de que tan efectivo es el trabajo que realiza dicho personal teniendo en
cuenta los estandares de nivel de productividad, calidad del trabajo y metas
logradas, sabiendo que esto ayuda a la certificacion de dicha institucion en cuanto

a competitividad y buena imagen segun Chiavenato. (Chiavenato,2009).

En la Tabla 1 tenemos que dentro de los componentes de la salud mental
llamados Ansiedad, Depresion y Estrés fueron normal en un 54%, 80% y 83% en
nuestra muestra, nivel leve en 21%, 4% y 5% respectivamente; asimismo los otros
niveles extremos obtuvieron porcentajes bajos tales como 8%, 3% y 1%
respectivamente, asimismo encontramos que el estado de salud mental fue en un
52% normal de acuerdo a la normalidad de sus tres dimensiones y 48% alterada
englobando a los resultados que no fueron normales. Nuestro estudio se asemeja
a estudios realizados en China al inicio de la pandemia como lo obtuvo Lozano
(2020, China), que fue ansiedad severa un 2% y leve un 16%; el estrés también
tuvo el 8% y la depresion un 28%. Esto se colocaba con mayor énfasis en personas
gue ya venian padeciendo trastornos mentales, pero se nota la diferencia en los
porcentajes ya que puede ser en el tiempo evaluado, nuestro estudio fue cuando la
mayoria de gente ya se habia adaptado y conocia mas acerca de los padecimientos
de los pacientes infectados, caso contrario a lo evaluado al inicio por Lozano en

China que fue cuando recién se inicio la pandemiay todo era incierto y desconocido.

También nuestros resultados se encuentran en los rangos hallados por
Garcia (2020, Espafia) en una revision de 13 estudios que tuvo en cuenta a

profesionales de primera linea contra el virus y fue una amplia variabilidad en
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cuanto a niveles medio-altos de ansiedad en un 26% - 44%, depresion en un 8%-
25%, insomnio en 23%-38% Yy estrés en 3%-68%. Quiza no llegamos a sus cifras
encontradas para esta poblacion hablo hispana ya que ellos experimentaron de
manera mas agresiva la llegada de ese virus y las carencias en salud que tenian
se vieron salieron mas a flote, ademas del acoso y la discriminacién de la
ciudadania en muchos lugares donde residian este personal de primera linea ya
gue eso se observaba en las noticias, cosa que no sucedia en nuestro pais mucho

menos en nuestra realidad investigada.

Diferimos de lo que encontré Torres (2020, China) mediante encuestas a
personal de salud en primera linea de atencion en Covid-19 en China: 50% tuvo
depresion, 44% ansiedad y 71 % estrés y angustia, y le da mayor énfasis al sexo
femenino y al hecho de ya padecer alguna enfermedad mental, quiza estas cifras
son porque China fue donde se inicio la enfermedad desconocida para todos en
cuanto a su manejo y aunado a las medidas de confinamiento de toda la poblacion,
la falta de EPPs para la atencion, pues el personal de primera linea era llamado
héroes, pero sin que estos en realidad hayan tenido la opcién de serlos sino
simplemente tenian que serlo. A diferencia de nuestro estudio que ha sido en una
ciudad donde ya se ha venido viviendo meses a pacientes que padecen el Covid
19 y ademas de no ser del todo un centro de atencién netamente de Covid 19,
pensamos que el personal de salud estaba un poco mas entrenado y con mayor

entrega y voluntad.

Aun asi con estas cifras debemos de tener en cuenta lo que nos dice estudios
en psiquiatria por ejemplo en Croacia: que la salud mental es indispensable para
ayudar en el avance y construccion de una civilizacion mas empatica y compasiva
(Jakovljevic et al., 2020) Por otro lado podemos orientarnos a actividades de
promocion y prevencién en salud mental para afrontar la emergencia sanitaria en
todo el mundo y para ello se necesita la articulacion de trabajador, equipo de salud

e institucion. (Cantor-Cruz et al., 2021; Hernandez Gémez, 2020)

En la Tabla 2 se muestra los niveles de Desempefio Laboral del personal de
salud, siendo los siguientes valores: Deficiente en un 3%, Regular en un 28%,
Bueno en 55% y Excelente en 14%. Es decir a pesar de haber estado inmersos en

una pandemia y con problemas en el ambito institucional que se vivia a nivel
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mundial como es falta de EPPs, Protocolos de Tratamientos entre otros factores
gue hemos observado en los acontecimientos dia a dia, observamos que el
personal asistencial del Hospital Jerusalén ha tenido un buen desempefio laboral
por el porcentaje obtenido, seguidos de un nivel regular y aceptable; lejos de ser
excelentes pero sin llegar al extremo de ser deficientes que es lo que se desea
evitar en toda institucion mucho mas aun siendo del rubro salud que es donde se
atiende vidas humanas. Nuestros resultados coinciden con lo que investigo Ramos
(2016, Lima) que evalud a personal sanitario de un Hospital Municipal en Los Olivos
donde hubo un 68% que tenian un buen desempefio laboral, 32% regular y 0%
malo o deficiente, sabiendo aun que esto se vivio y evalud en una realidad distinta
vivida a nuestra investigacion podemos atrevernos a decir que el personal de salud
da todo de su parte para laborar adecuadamente sea cual fuese la situacion en la
gue se labore con o sin las carencias que suelen tener y/o en marco de aparicion

de epidemias, pandemias.

Parecido a nosotros esta Diaz(2013, Tarapoto) quien evalud a personal de
enfermeria y encontré que el 76% presentaba desempefio laboral medio o regular
y atribuyo factores psicosociales a esto ya que son trabajadores que viven
constantemente en sala de urgencias y colmados de pacientes a quienes les deben
trasmitir todo el tiempo tranquilidad y ellos deben tener todo de su parte para el
logro de este objetivo; vemos que el tiempo en que fueron evaluados es distinto al
de nuestro estudio pero se mantiene el porcentaje de buen desempeiio laboral a
pesar de las circunstancias. Por lo que se puede reafirmar los que comunmente se
dice que la enfermera siempre va de la mano del médico, pues son ellas las que
ayudan mas a acercarse al paciente y conocerlo un poco mas, pues ya vemos que

en otro contexto y en el actual aquellas se siguen desempefiando de buena manera.

También nos asemejamos a los resultados encontrados por Asencio (2016,
Lima) que trabaj6é con personal del Hospital Hipdélito Unanue, pero al parecer solo
evaluo al personal administrativo en cuanto a desempefio laboral, pero lo tomamos
en cuenta por ser una institucion dedicada al rubro salud y aqui se obtuvo que el
39% tenia desempefio laboral regular, el 47% alto y el 14% bajo; y también
opinamos que es distinto cuando se trata de aquellas personas que atienden

personas
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Asimismo, diferimos de Valentin (2017, Huaylas) quien evalu6 también a una
Red de Salud acerca de su desempefio laboral y obtuvo que solo el 23%
manifestaba buen desempefio laboral, y el mayor porcentaje un 69% era regular y
un 6% era bajo o malo; y es que este analisis fue en otro contexto y no solo incluyo
a personal de atencidon medica sino también a administrativos quienes solo se
basan en incentivos, recompensas o mantener el puesto laboral y pues no saben
lo que es relacionarse con vidas humanas por lo que muchos de ellos no dan su
entrega maxima en la labor, caso distinto a nuestro trabajo que solo evalud a

personal que enfrenta la atencion directa con las personas.

En la Tabla 3 tenemos que los que tienen Ansiedad Normal tienen un
Desempefio Laboral Deficiente en un 1%, Regular en 16%, Bueno en 28% y
Excelente en 9%. Hay Ansiedad Leve con un Desempefio Laboral Deficiente en un
0%, Regular (7%), Bueno (12%) y Excelente (3%). Ansiedad Moderada con un
Desempefio Laboral Deficiente en un 0%, Regular (3%), Bueno (11%) y Excelente
(1%). Ansiedad Severa y Desempefio Laboral Deficiente en un 0%, Regular (0%),
Bueno (3%) y Excelente (0%). Ansiedad Extremadamente Severa con Desempeiio
Laboral Deficiente en 1%, Regular (3%), Bueno (3%) y Excelente (1%). Es decir
gue mientras el personal de salud se encuentra pasando por un grado de ansiedad
durante los dias que acude a trabajar se va modificando el ritmo de trabajo y el
desempefio en el mismo, repercutiendo quiza en el producto final que requiere la
institucion por parte de toda la organizacion; pues observamos que de tener un
desempenio laboral bueno en un porcentaje de 12%, va disminuyendo hasta llegar
a 3%, pero de manera estadistica tenemos también el resultado de la prueba de
Tau-c de Kendall =-0,017 p = 0,847, y al no ser nuestro p<0.05, nos permite decir
gue no hay razones suficientes para afirmar que la ansiedad esté relacionado
directa y significativamente con el desempefio laboral; esto en nuestra realidad y

muestra tomada para este estudio.

Esta aseveracion no esta lejos de lo que encontré Mateos (2019, Espafia)
en una revision sisteméatica donde nos dice que a pesar de observar problemas de
salud mental como la ansiedad en el trabajo y se ve afectado el desempefio,
actitudes y comportamiento de trabajadores para algunos autores la direccionalidad

de la causa no esta claro ya que muchas veces las personas se sienten atraidas
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por su trabajo y los efectos que se observan pueden ser mas debidos a la
autoseleccion , y para otros autores la existe poca interrelacion entre el ambito
laboral y los problemas de salud mental. Podemos pensar que, en el sector de
salud, sin importar como se siente el personal de salud trata de dar lo mejor de si
en sus labores y no deja que influya ampliamente el estado de su salud mental

durante las horas de jornada.

Diferimos de los encontrado por Quinatoa (2018, Ecuador), quien estudio
ansiedad en distintas dimensiones como cognitivo, fisiolégica y motora con el
rendimiento laboral, en una poblacion de Guayaquil de policia, encontrando
estadisticamente una relacion directa entre ambas variables con un chi-cuadrado
de 17.089 y un p=0.047; pero para esta realidad por lo que se propone incluso que
si se realiza terapias para reducir la ansiedad cognitiva sobre todo habrd mejoras
en el rendimiento laboral. Esta diferencia con nosotros puede ser por ser estudio
de otra época y realidad y ademas son otros trabajadores evaluados sin tener que
ver con el rubro de salud. Tampoco concordamos con lo encontrado por Vegas &
Salcedo (2021, Lima) quienes evaluaron ansiedad con desempefio laboral en el
personal de enfermeria de la Clinica San Gabriel, pues concluyeron en que si
existia una relacién significativa entre ambas variables; pero debemos saber que
en este trabajo se evalud la ansiedad subdividida de otras dimensiones como
cognitivo-afectivo y somatico que en nuestra investigacion no las tuvimos en cuenta
ya que la variable evaluada no fue estudiada con dicha subdivision sino como parte
de la salud mental; afiadido a ello se restringid solo a enfermeria que en su mayoria
se conoce gue son los que estan mas apegados al paciente y se relacionan mas
directo con ellos, nosotros evaluamos ademas medicos y técnicos de enfermeria y
por ultimo estudiamos un hospital donde se trata ademas pacientes Covid 19,

diferente a la clinica evaluada que ve otro tipo de emergencias.

En la Tabla 4 presentamos que hay Depresiéon Normal y Desempefio Laboral
Deficiente en 1%, Regular (21%), Bueno (45%) y Excelente (13%). Depresion Leve
y Desempefio Laboral Deficiente en 0%, Regular (1%), Bueno (1%), Excelente
(1%). Depresién Moderado y Desempefio Laboral Deficiente en 1%, Regular (4%),
Bueno (7%) y Excelente (0%). Depresion Severa y Desempefio Laboral Deficiente

en 0%, Regular (1%), Bueno (0%), Excelente (0%). Depresion Extremadamente
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Severa y Desempefio Laboral Deficiente en 0%, Regular (0%), Bueno (3%) y
Excelente (0%). Observamos que mientras existe depresion normal el personal de
salud evaluado generaba un alto porcentaje de buen desempefio laboral, e incluso
es el que mayor porcentaje se ha obtenido, asimismo mientras mas se torna
alterada esta depresion también se nota cambios en los porcentajes de desempefio
laboral llegando a ser 0% bueno en el cado de depresion severa pero 3% en el caso
de extremadamente depresion severa, este movimiento de datos numéricos son
contrarrestados por pruebas estadisticas donde utilizamos Tau-c de Kendall = -
0,080 p = 0,187 y podemos aseverar que la dimension depresidbn no esta
relacionada directa ni significativamente con la variable desempefio laboral, en este

estudio y para esta realidad en medio de una pandemia.

Tenemos a Vallejos (2021, Chiclayo) quien en su investigacion también nos
menciona que segun criterio médico para tener en cuenta una depresion se debe
guiar del tiempo de duracion, de si es algo crénico o recurrente y que ya merece
tratamiento médico que este es el tipo de depresion que causaria dificultad en el
desempeiio laboral y sobre todo la capacidad de afrontar la vida cotidiana; pues
ella encontré también en tiempos de pandemia en un Hospital de Essalud de
Chiclayo que el personal de salud tenia el 50% depresion leve; aun sin poder decir
patolégico, pero que necesita ser intervenido por ser un grupo de personas
vulnerables en tiempos de covid-19. Nosotros concordamos con el concepto que
tiene acerca de esta dimension analizada, ya que nuestras realidades investigadas

se asemejan.

Viendo nuestras tablas sin relacion estadistica diferimos a lo que manifesto
en una revision sistematica Cérdoba y Fuentes (2011, Madrid) que es la depresion
mayor en los trabajadores la que tendria un efecto significativo en el desempefio o
funcion laboral ya que generarian pérdidas multimillonarias en productividad y es
notable porque sin la existencia de aquellos hay menos costo y exceso de ganancia
en las empresas. Ademas, abarca mas implicancias como discapacidad,
absentismo, entre otros. Asi nos da cifras de que el 42% a 47% que presentaron
algun tipo de deterioro en el desempefio laboral estuvo fuertemente asociado entre
otros factores a la depresidn. Hace hincapié en que existe una correlacion negativa

entre la depresion moderada a severa y satisfaccion laboral en una poblacion de
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médicos en especial en residentes de primer afo; sabemos que esta revision fue
antes de que existiera la pandemia vivida actualmente por lo que no nos podemos
guiar de estas conclusiones, pero si nos ha servido para tener una nocion de dichas

variables en estudio ya que nosotros diferimos con esto.

Por otro lado, la Tabla 5 nos indica que hay Estrés Normal y Desempefio
Laboral Deficiente en 1%, Regular (22%), Bueno (47%) y Excelente (12%). Estrés
Leve y Desempefio Laboral Deficiente en 0%, Regular (3%), Bueno (1%), Excelente
(1%). Estrés Moderado y Desempefio Laboral Deficiente en 0%, Regular (0%),
Bueno (4%) y Excelente (1%). Estrés Severo y Desempefio Laboral Deficiente en
1%, Regular (1%), Bueno (3%), Excelente (0%). Estrés Extremadamente Severa y
Desempefio Laboral Deficiente en 0%, Regular (1%), Bueno (0%) y Excelente (0%).
Como podemos observar a simple vista las cifras parecen tener una relacion
inversa entre ambas variables evaluadas en nuestro estudio; pues, cuando la gente
acude a trabajar con un grado de estrés normal tiene un buen y regular desempefio
laboral, caso contrario cuando tiene un estrés extremadamente severo presenta un

desempeiio laboral en 0%.

Sabiendo que en la realidad problemética tomada se estuvo y continua
viviendo un estrés constante, muy aparte del ambiente laboral también lo es en el
entorno familiar y aunque ha sido tomado estos datos pasando ya casi un afio de
iniciada la pandemia y se conoce mas y se espera cosas ya sabidas cientificamente
en la atencion de pacientes covid-19 nos atrevemos a decir que el estrés también
se genera con el trabajo en casa ya que la mayoria de personal de salud tiene aln
gue cumplir en casa con tareas encargadas agregadas luego de culminar un turno
en el hospital; asi que toda esa sobrecarga genera un grado de estrés, tenemos
gue tener en cuenta que no conocemos aquellos que ya desde antes quiza
padecian de algun tipo de estrés o se medicaban para ello, por lo que sin la
evaluacion psiquiatrica previa en este estudio estos resultados no pueden
inducirnos a pensar que el estrés generado y medido en este estudio ha sido
producto de Unicamente de lo vivido durante la pandemia y que por lo tanto influye
especificamente en el desempefio laboral; asi nos demuestra de manera

estadistica la llamada prueba Tau-c de Kendall = -0,042 p = 0,520; que nos lleva a
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deducir que esta dimension de la salud mental no tiene relacion directa y

significativa con el desempefio laboral.

Quiza utilizando la intuicién parezca lo contrario, pero no olvidemos que aun
falta evaluar mas escenarios y que lo encontrado solo sirve para la institucién
evaluada sin desmeritar y dejar de lado de actuar por el beneficio de la salud mental
en concreto hacia todo el personal que labora en dicha institucion, creando un
adecuado ambiente laboral donde se sientan cémodos, tranquilos emocionalmente

y sean productivos.

Nos apoyamos en lo que dice Castafieda (2017) en una revision sistemética
pues que un buen y adecuado ambiente laboral genera bajo nivel de estrés y que
este es no solo un factor que atenta contra el bienestar laboral sino también en la
vida personal y social de los individuos; ademas para que se produzca estrés
proviene de la atmosfera laboral y falta de estabilidad en ella. No nos da una
relacion directa de causalidad hacia el desempefio laboral. Lo mismo asevera Lujan
(2018) que: “en todo centro laboral existen factores que pueden llevar a obtener el
estrés en el trabajador”, es por ello que se les debe reconocer para saber como
reducirlos ya que estos pueden estar ocasionando alteracion en el desempefio

laboral.

Caso contrario sucede con lo que hallo Flores & Granados (2018), quienes
utilizaron mismas variables como son estrés y desempefio laboral pero distinto a
nosotros las midieron cada uno de ellas en distintas dimensiones como, por
ejemplo, estresores de tarea, de organizacién, desenvolvimiento, eficacia entre
otros, por ello es que utiliza la prueba Tau b de Kendall obteniendo un valor p de
0,145 y un valor t de - 0,269 lo cual indica que existe una correlacion inversa.
Decimos que tenemos otra realidad y por ello la no concordancia hasta en la prueba
utilizada quizéa por ello nuestros resultados difieren hacia ambos extremos. Pero no
olvidamos que debemos tener en cuenta este aporte investigado para posteriores

trabajos.

También tenemos a otros investigadores que han encontrado diferente a
nosotros en cuanto a la relacién de nuestras variables, y es que nos hemos dado
cuenta que podria ser porque las han analizado de distinta manera y tomado desde

otra perspectiva, asi como han utilizado otro instrumento estadistico (R de
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Spearman), ellos llegan a determinar que el estrés esta relacionado negativa e
inversamente con el desempefio laboral, es decir a mas estrés menos desempefio
pero también infieren que son las dimensiones del estrés como afecciones
sométicas las que impactan directamente en el rendimiento laboral y que se ve
manifestado por la desmotivacion, ansiedad, desequilibrio fisiologico,
bioadaptacion organica; lo anteriormente mencionado no fue tocado por nosotros y
por lo tanto amerita prestarle atencién para encontrar una respuesta a la duda de
porque hay tanta diferencia en nuestros resultados con estos investigadores.
Ademads, tenemos que tener en cuenta que mayormente evallan a personal de
instituciones distintas al rubro salud, podria sera que la motivacion sea distinta 'y la
implicancia del estrés no sea tan adherida al trabajador al momento de realizar las
labores institucionales sabiendo que esta en juego vidas humanas. Aun asi, se
deberian tomar en cuenta todas las investigaciones revisadas. (Ruiz., C. 2017;
Goicochea-Espinola.LY, 2016; Ticona-Mamani.J, 2017; Chavez.LC, 2016; Alavro-
Morales.RM, 2017; Bardales.J, 2018).

Finalmente tenemos la Tabla 6 que nos muestra que hay Salud Mental
Normal y Desempefio Laboral Excelente en 9%, Bueno (26%), Regular (16%) y
Deficiente (1%). En el caso de la Salud Mental Alterada y Desempefio Laboral
Excelente en 5%, Bueno (29%), Regular (12%) y Deficiente (1%).

Utilizando la prueba estadistica, también nos mostro que:

Tau-c de Kendall = -0,006 p = 0,958, que nos lleva a deducir que el estado

de salud mental no tiene relacion directa y significativa con el desemperio laboral.

Con esto se asevera mas lo que ya se habia venido encontrando al evaluar
la relacion entre cada dimensién de salud mental con la variable desempefio laboral
y es que estamos tomando para nuestra realidad estudiada. Asi diferimos de
revisiones sistematicas que hicieron otros autores; dicho sea de pasado hace afios
atras y en épocas de no pandemia, tal como dice Mingote Adan et al. (2011, Madrid)
gue al existir una alteracion en la salud mental de la persona que trabaja afecta la
percepcion que este tiene de las caracteristicas propias de su trabajo y funcién
dentro de la institucion logrando asi una relacion directa entre ambos; pero también

hace notar que se deberia diferenciar en aquellas personas que ya padecen un
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trastorno mental o que se encuentran clasificados con enfermedad medica ya que

la afecciones mayor en la calidad de vida y capacidad funcional en la labor.

Mur de Viu (2011, Madrid) nos da otro punto de vista 'y es que considera que
la exposicion de riesgos psicosociales en el trabajo puede desencadenar trastornos
mentales en aquellas trabajadores que son vulnerables y por ello es que lo
considera como factor desencadénate, pero nosotros no hemos encontrado en esta
investigacion ninguna relacién significativa ni tampoco hablamos de la existencia
de factores desencadenantes ni protectores, por lo que nos distanciamos del
analisis de este autor, y ademas estamos analizando en época distinta de hace

muchos afos y evaluando personal de salud no de manera general a trabajadores.
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VI.

CONCLUSIONES

. No existe relacién directa y significativa entre la salud mental y el

desemperio laboral en el personal asistencial del Hospital Jerusalén
durante la pandemia del Covid-19, 2021. (Tau-c de Kendall = -0,006
p = 0,958)

. La Salud mental en sus dimensiones ansiedad, depresién y estrés en

el personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del
Covid-19, 2021, presentan un grado de normalidad en 54%, 80%,83%
respectivamente; seguidos de un grado leve en ansiedad y estrés con

21% y 5% respectivamente y grado moderado en depresion con 12%.

. El nivel de Desemperio Laboral en el personal asistencial del Hospital

Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021 fue bueno en un
55%, regular de 28%, excelente de 14% y deficiente de 3%.

. No existe relacion directa y significativa entre el nivel de ansiedad y

desempeifio laboral. (Tau-c de Kendall = -0,017 p = 0,847).

. No existe relacion directa y significativa entre el nivel de depresion y

desemperio laboral. (Tau-c de Kendall = -0,080 p = 0,187).

. No existe relacion directa y significativa entre el nivel de estrés y

desempeifio laboral. (Tau-c de Kendall = -0,042 p = 0,520).
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VII.

RECOMENDACIONES

H

A quienes se encargan de la jefatura del Hospital Jerusalén que
promueva talleres donde se adapten en su mayoria los trabajadores
y desarrollen su capacidad individual y asi logren obtener una salud

mental en normalidad en mayor porcentaje en sus tres dimensiones.

A la jefatura del Hospital Jerusalén que realice incentivos o haga
conocer los logros obtenidos por cada trabajador ayudando a que
buen desempefio laboral pase a ser excelente, asi como también

conocer que es lo que hace falta para lograr este cambio.

. Ala jefatura del Hospital Jerusalén realizar vigilancia continua de sus

trabajadores, a fin de identificar de manera precoz aquellos factores
gue influyen en las enfermedades psicosociales y se manifiestan en
poca productividad y satisfaccion laboral. Se debe resguardar y

fomentar la competitividad.

Al personal de salud del Hospital Jerusalén ser conscientes de la
necesidad de participar en programas de reduccion de ansiedad para

mejorar el accionar de los mismos.

Al publico en general investigar estas mismas variables en otras
realidades y con mayor profundidad y asi tener un panorama claro de

lo que se esta viviendo en tiempos de pandemia.
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ANEXO 1

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

DEFINICION ESCALA DE
DEFINICION CONCEPTUAL DIMENSION INDICADORES
VARIABLE OPERACIONAL MEDICION
La variable sera
medida a través del Ordinal
rstado de bienestar que permite ajcuestionario DASS- Respuesta a items 2, normal de 0-3 ptos;
cada individuo realizar su 21, donde se 4,79, 15,19, 20 en
leve 4-5 ptos;
potencial, enfrentarse a las tendra: escala de Likert:
V. I. Salud derado 6-7 ptos;
dificultades usuales de la vida, Depresion Nunca: 0 ptos moderado b-/ ptos,
Mental Ansiedad
trabajar productiva y Ansiedad A veces: 1 pto severo 8-9 ptos,
ructiferamente y contribuir con su Estrés Con frecuencia: 2 ptos

comunidad.(Fernandez, 2020)

Se considera que la
salud mental de los

participantes es:

Casi siempre: 3 ptos

extremadamente
severo de 10 a

mas ptos.




-Normal, si:
ansiedad, depresion
y estrés son
normales.

- Alterada, si:
ansiedad, depresion
y estrés no son

normales.

Respues a items 3,5,

10,13,16,17,21 en escala

Ordinal
normal de 0-4 ptos;

leve 5-6 ptos;

de Likert: moderado 7-10
Nunca: 0 pto ptos; severo 11-13
A veces: 1 ptos ptos,
Depresion Con frecuencia: 2 ptos extremadamente
Casi siempre: 3 ptos severo de 14 a mas
ptos.
Respuesta a items 1, 6, Ordinal
8,11,12, 14, 18 en normal de 0-7 ptos;
escala de Likert: leve 8-9 ptos;
Nunca: 0 pto moderado 10-12
Estrés

A veces: 1 ptos

Con frecuencia: 2 ptos

ptos; severo 13-16

ptos,




Casi siempre: 3 ptos

extremadamente
severo de 17 a mas

ptos.

V. |l
Desempefio

Laboral

valor total esperado para la
institucion producto de episodios
de comportamiento aislados que
un trabajador realiza durante un
periodo de tiempo estandar y que
va de la mano con aspectos tales
como la eficiencia, calidad, metas
y productividad con la que
esarrolla las mismas. (Motowidlo,

Borman y Schmit, 2010)

Resolucién de
cuestionario para
medir desempeiio

laboral

Respuesta a items en
escala de Likert:
totalmente de acuerdo=
1 punto, en
desacuerdo= 2 puntos,
ni de acuerdo ni en
desacuerdo= 3 puntos,
de acuerdo= 4 puntos y
totalmente de acuerdo=

5 puntos

Ordinal

Deficiente: 27-54
ptos
Regular: 55-81 ptos
Bueno: 82-108 ptos
Excelente: 109-135

ptos




Anexo 2:
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

SALUD MENTAL RELACIONADA CON DESEMPENO LABORAL DEL
PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN
DURANTE LA PANDEMIA DEL COVID-19, 2021.

CUESTIONARIO DASS-21

Autor: Roma, Vinet y Alarcén en 2014 y probada y validada por Perezy Lora
2021.

=Y oo 2 - A,

Por favor lea cada afirmacion y encierre en margue con un aspa el recuadro que
pertenece a uno de estos nameros: 0, 1, 2 0 3 segun lo que corresponda en cada
afirmacion a la dltima semana. No existen respuestas correctas o incorrectas. No
gaste mucho tiempo en cada afirmacion. La escala a utilizar es como se presenta

a continuacion:
0: No se aplica a mi en absoluto. NUNCA (N)
1: Se aplica a mi en algun grado o parte del tiempo. A VECES (AV)

2: Se aplica a mi en un grado considerable, o en una buena parte del tiempo. A
MENUDO (AM)

3: Se aplica a mi, mucho. CASI SIEMPRE (CS)

ITEM 0 1 2 3

1. Me costé mucho relajarme

2. Me di cuenta que tenia la boca
seca

3. No podia sentir ningan sentimiento
positivo

4. Se me hizo dificil respirar

5. Se me hizo dificil tomar la iniciativa
para hacer las cosas

6. Reaccione exageradamente en
ciertas situaciones.

7. Senti que mis manos temblaban.




8. Senti que tenia muchos nervios.

9. Estaba preocupado por situacion
en las cuales podia tener panico o
en las que podria hacer el ridiculo.

10. Senti que no tenia nada por que
Vivir

11.Note que me agitaba

12. Se me hizo dificil relajarme

13. Me senti triste y deprimido

14.No tolere nada que no me
permitiera continuar con lo que
estaba haciendo

15. Senti que estaba a punto de
panico

16.No me pude entusiasmar por nada

17.Senti que valia muy poco como
persona

18. Senti que estaba muy irritable

19. Senti los latidos de mi corazén a
pesar de no haber ningun esfuerzo
fisico.

20. Tuve miedo sin razén

21.Senti que la vida no tenia ningan
sentido.




Baremo:

Dimensiones Niveles valorativos Puntuacion
Depresion Normal 0-4
Leve 5-6
Moderado 7-10
Severo 11-13
Extremadamente 214
Severo
Ansiedad Normal 0-3
Leve 4-5
Moderado 6-7
Severo 8-9
Extremadamente 210
Severo
Estrés Normal 0-7
Leve 8-9
Moderado 10-12
Severo 13-16
Extremadamente 217
Severo
SALUD MENTAL NORMAL ANSIEDAD, ESTRES
Y DEPRESION
PUNTAJE NORMAL
ALTERADA ANSIEDAD, ESTRES

Y DEPRESION
PUNTAIJE NO
NORMAL




UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

SALUD MENTAL RELACIONADA CON DESEMPENO LABORAL DEL PERSONAL DE
SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA PANDEMIA DEL

COVID-19, 2021.

Autor: Sagastizabal Richarte Lourdes, 2018, adaptado por Perez y Lora 2021.

Cargo DNI Fecha

Instrucciones: A continuacion, le presentamos una serie de afirmaciones,
referidos a valorar el desempefio laboral, considerando que no existen
respuestas correctas ni incorrectas, tenga a bien, por favor, marcar con un
aspa, en la hoja de respuestas, en la opcidn que mejor exprese su punto de
vista, de acuerdo con el siguiente cédigo:

Ni de
Tgrt]almente En acueergq ni De acuerdo Toga;mente
desacuerd | desacuerdo | gesacuerdo acuerdo
0
1 2 3 4 5
N° ITEM PUNTAJES
S 1 ] 2] 3774765
DIMENSION [I: CALIDAD
1 | El personal que labora en la institucion logra
satisfacer las necesidades de los usuarios
2 | La organizacion de la entidad se cifie a
satisfacer las necesidades de los usuarios
3 | Existe una politica institucional de priorizar la
satisfaccion de las necesidades de los
usuarios
4 | Las expectativas de los usuarios son
plenamente satisfechas
5 | Los trabajadores tienen la consigna de
superar las expectativas de los usuarios
6 | Las expectativas de los usuarios respecto al
servicio recibido determinan el nivel de
organizacién de la entidad
7 | Es evidente que los usuarios quedan
satisfechos por el servicio recibido
8 | El nivel de satisfaccion de los usuarios es
tarea de toda la organizacion
9 | La satisfaccion del usuario es la principal
tarea a cumplir por todo el personal que
labora en la




Institution.

DIMENSION II: NIVEL DE PRODUCTIVIDAD

10

Es evidente que el trabajo desempefado por
el
trabajador es eficiente

11

Los trabajadores tienen la tarea de
maximizar todos los recursos materiales y
humanos en la ejecucion de una tarea

12

La eficiencia del trabajador se debe a que el
personal directivo atiende todas sus
necesidades

13

Es comuan observar en la institucion el logro
de las metas trazadas

14

Es politica y practica permanente el logro de
los objetivos Iinstitucionales

15

Los objetivos logrados responden al
profesionalismo de los trabajadores

16

La gestion institucional es efectiva

17

La gestion administrativa de la institucion se
caracteriza por ser efectiva

18

La efectividad en todos los procesos vy
actividades

programadas por la institucion es una
constante

DIMENSION III: METAS

19

Se evidencia que el personal que labora en
la institucion alcanza satisfacer sus metas
personales

20

El trabajador esta satisfecho con la labor que
realiza en la institucion

21

Existe una apreciacion considerable del
trabajador sobre las metas personales

alcanzadas en la
institucion

22

Las metas profesionales del
trabajador son atendidas por
el personal directivo

23

La entidad provee de todos los materiales
para que los trabajadores logren alcanzar
sus metas profesionales

24

Existe una politica institucional de contribuir
a que los trabajadores alcancen sus metas
profesionales

25

Es evidente que la institucion promueve el
desarrollo de las capacidades del trabajador

para gue alcance
sus metas labores.

26

Se proporcionar materiales y recursos con la
finalidad de que el trabajador alcance sus
metas laborales.

27

Las metas laborales que posee cada
trabajador es motivo de atencion del
personal directivo




Baremo:

Niveles valorativos | Puntuacion
Deficiente 27-54 ptos
Regular 55-81 ptos
Bueno 82-108 ptos
Excelente 109-135 ptos




ANEXO 3

VALIDACION Y CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS DE
RECOLECCION DE DATOS

VALIDACION POR JUCIO DE EXPERTOS

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUCIO DE EXPERTOS
EXPERTON"1
DATOS GENERALES
Respetado juer: Usted ha sido selecdonado para evaluar e instrumento “Cusstionario
DASS-21" que hace parte de |3 investigacon “SALUD MENTAL RELACIONADA CON
DESEMPERO LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN
DURANTE LA PANDEMIA DEL COVID-19, 20217, La evaluacitn de los instrumentos es de
gran relevancia para lograr que sean vilidos y que los resultados obtenidos a partir de
ostos saan utiizados eficentemente. Agradecemos su valiosa colaboracion,
1. Nombres y apelkdos del jues:

__n..M_A%‘ug,«mémy.u....._...__..__

2. Formacién scadémica: _
_%d'l@ﬂwaun/t(a##ﬂ“@\wkwu Jobsd.
3. Areas de expenencia profesional:
e JO_OO)
4. Tiempo en cargo actual:
|o Quol

5. Insti

Tl Dkl Buohe

6. Objetivo de la investigacion:

e L L T

Determunar 13 refacion entre |a salud mentat y ef desernpeno laboral en ol personal
asistencial dol Hospital Jerusalén durante a pandemia del Covid-19, 2021

7. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun

corresponda
MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
| chmeRos o EvALLACOs {
£ | |
IR
- mim‘mm?ia?mom d I
i — ::-.nmdu?-.bmmmn" ﬂr).c X
g 10 Santi qua N2 S0ia raca por Que wivr )C, b4 k
: T e vl K I«
i f&nmmwuﬂ Y‘ 4 7 )(
17 366 que v ruy poco Gamo perscna vl V| ke




21 Sant) gue s vica no i Mgin sanlao.

15

LMe 0 comnts que Sns b Soce secs

4.5€ me o Gich resor

7 Sent que s mancs wmiblstar

£ Ecine preocipatn por shuackn en s caks pocka
Jeee pinkco 0 60 s que potie bacer o AU,

15.Sent) que estate 3 putlo de pancy

-_— N

10 Serts 102 198¢0s de ™ Corandn @ pesar de 20 hater
ringan estasn fisko

20 Tuws medo sin razte

1.Me costs mucno rdeeme

BB EEERE

. Reacoone oxagetadarmente en cierioe titisoones.

B.Sent Que jenls MO nerws.

11 No que o agilate

12 50 me hao ot relajarme

141N lolers Naca Gue o me permiben conthue con |
 ouo estaba hacierds

<[ KK

1850 que estte muy imlatie

| X [ [ [ X TR R [ R K [ %hs |

e <1< T B s X 1K s |8siR
Kb |X | R PRI 6 K T8

OPINION DE APUCABILIDAD: a) regular ( )

e 01

b) buena [ k) muy buena 06

-



UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUCIO DE EXPERTOS
EXPERTON* 1

DATOS GENERALES

Respetado |uez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento
“Cuestionario para medir Desempefio Laboral® que hace parte de la
investigacion "SALUD MENTAL RELACIONADA CON DESEMPERO LABORAL DEL
PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA
PANDEMIA DEL COVID-18, 20217, La evaluacidn de los instrumentos es de gran
relevancia para lograr que sean validos y que los resuttados obtenidos a parti
de ostos sean utilizados eficientemente. Agradecemos su valiosa colaboracion.
1. Nombres y apefidos del juez:

_ A ._Aegmoia &1‘0'{

2. Formacidn ouoémiu

fdico M...\[ ofg‘;h G et dalud .

-- .

3 husdnw

10 aies

T T, S --. e B T T T T P TP

4. Tiempo en amaaual
[0 att

/J:n.M al}"“ M“

6. Oﬂm&hmw

5.1

Determinar la relacion entre la salud mental y el desempedio laboral en el
personal asistencial del Mospital Jerusalen durante ia pandemia del Cowd-19,

2021,
7. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items
segun corresponda
MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
| CRITERIOS DE EVALUACON
Otservaones
g o
g iTEMS {obsesmigos Pertrenc | Rewwance | claridad | OTHION
>
S N0 S N NO | S| NO
1.6 porscral que libora en e msfinograseisiecer L | | 1 | ~1 |l T/
g ;_-m&g_-fﬂ R ol 1! X /
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T B8 evidenmie quet o8 ussanos quodan satsiecnos por
o Fervico recbids,

LIRS

A El nivel de sanisfaccion de 108 sancs o8 o de
_ode b organizacin

9. La sapfacoin 08 S0 o5 b prcod vea @
Qurplr por 040 d porsaral Qs o en
eshcon
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@ efcents
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wa
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UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUCIO DE EXPERTOS
EXPERTON*2

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario
DASS-21" que hace parte de la investigacion “SALUD MENTAL RELACIONADA CON
DESEMPENO LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN
DURANTE LA PANDEMIA DEL COVID-19, 2021", La evaluacidn de los Instrumentos s de
fran relevancia para lograr que sean validos y que los resultados obtenidos a partir de
euos sean utliizados eficientemente. Agradecemos su valiosa colaboracion.

"""‘"’? Qﬁ»’:wa ,} ..........

2 Maadm

......-."[(l.d;&.‘k-.;:‘ﬁ'ﬂ j_ﬁm@g‘.y s 4

3. Areas de experiencia
Y aups
4. Tiempo en cargo actual:
4 aucs

5. Institucion:

Boghd 9 bld Fousebs

6. owahmm

Determinar la relacion entre la salud mental y ef desempedio laboral en el personal
asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021.

7. De acuerdo con los sigulentes indicadores califique cada uno de los ftems segin
corresponda

MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

VARIABLE

CRITERIOS OF BVALUACION
; Ousenauones
yo
TEMS mu—-Ju-u'w claridag | "SeTeedico

Variable N° 01 SALUD MENTAL
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UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUCIO DE EXPERTOS
EXPERTON"2
DATOS GENERALES
Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar & instrumento
‘Cumiopu-«ndioacmmm”mame«h
investigacion “SALUD MENTAL RELACIONADA CON DESEMPENO LABORAL DEL
PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA
PANDEMIA DEL COVID-19, 2021" + La evaluacidn de los instrumentos es de gran
relevancia para lograr que sean vakdos y que los resultados obtenidos a partir
de estos sean utilizados eficientemente. Agradecemos su valiosa colaboracion.
1 Nombnsvapelﬂosdﬂhnx

g\hm QUﬂ'muo eLuvgo
2 Famaniénmddmh

Modics  Criaue “QS“T‘ Gk S, datid,

S husdow

4 auos
4. Tiempo en cargo actual:

[T

5. Institucion:
Hﬁ‘,("“' 'bsw Jx’» l¢u
6. Sqe«voa.bmw:

Determinar la refacidn entre la salud mental y o desempedo laboral en ef
personal asistencial del Hospital serusalén durante Ly pandemia del Covid-19,
2021.

7. De acuerdo con los sigulentes indicadores cabique cada uno de los items
Segin corresponda

MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

5
i

T Otsenvacinn
i‘J o
Pethanchs | Reiwvanca  claridad -
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1&“&&.0!“”-“
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UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUCIO DE EXPERTOS
EXPERTON*3

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento
“Cumstionaric para medir Desermpedo Laboral® que hace parte de la
investigacion “SALUD MENTAL RELACIONADA CON DESEMPERO LABORAL DEL
PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA
PANDEMIA DEL COVID-19, 2021%, La evaluacidn de los instrumentos es de gran
relevancia para lograr que sean villidos y que los resultados obtenidos a partir
de estos sean utilizados eficientemente. Agradecemos su valiosa colaboracitn.
1. Nombres y apeliidos del juez:

j&.g.ido Wéuqma Uo’di'-llo A

2. Formacién

3. Areas de expariencia profesional:

3S aRes .
4, Tiempo en cargo actual:
&S aquos
5. Institucidn:

I"h;)l‘al 91&19[ .} M;x.f_t_l}h :

6. Smmaummm

Determinar la relacidn entre ka salud mental y el desempedio laboral en ef
personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19,

2021,
7. De acuerdo con los siguientes indicadores califigue cada uno de los items
segin corresponds
MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
CRITERIOS DE EVALUACION
] | Otwsrvecones
§ TEMS (Osetvdad Pertnescls | Rewvanca | claridag TS TTec0e
> |
S NO S (N0 S NOIS -o5
1. El personel g kabers o 1 1sftucide bore satsbace
& hnnnt:t s p X X X e !
2L organizaciin de & eotded salste
= § o kL x| Del x| |
3. Exso ua poltcs insioons de prorew 1n : X
! ssloodn 06 |66 necasidaces de bs wuris X x >
4-umuumumx; » >
satwlectas | >
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UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUCIO DE EXPERTOS
EXPERTON'3

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido sefeccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario
DASS-21" que hace parte de la investigacidn “SALUD MENTAL RELACIONADA CON
DESEMPENO LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN
DURANTE LA PANDEMIA DEL COVID-19, 2021, La evaluacién de los instrumentos es de
gran redevancia pars lograr que sean validos y que los resultados obtenidos a partir de
5105 sean utihzados eficienmemente. Agradecemos su valiosa colaboracidn.

1. Nombres y apefidos del juez:

JorlesJguiele  Uldomawe. Voldicsia,
2. Formacidon au&miu:
Medio s puiialic. on Hdicioe: Fauilen, Mgl s Gohoia bl
3. Aroas de experiencia profesional:
45 aves
4. Tiempo en cargo actual:

o 15 ahos
5. Institucion:

Hospdet Dishiod  Fewsehus .

6. Objetivo de & Investigacion:

Detorminar la relacion entre |a salud mental y ¢l desempedio laboral en el personad
asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Cowd-19, 2021,

7. De acuerdo con los sigulentes indicadores califique cada uno de los tems segun
corresponda

MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

CRITERIOS OE EVALUACION
| ¥o
>
SI NO S [NO| SI N SI N —
& 3 No podha secdr mrgun seebmsents posiivo ¥ * x x oF
i & 56 ma Nao Bfcl omar s MEIENG s acer
coses e . x el ¥ Y -
g 10 Serts g 10 lon b 2ada por g vivit ¥ r f ) -
= T3Me e Tt y depomoe S p o I i¥ x -~
i 950 M pude endsiasTIY Por 1 ¥ 2l 1]0 1 =
17 Sastl qee vala muy pOCO COMS porsona ‘ X X j@ R =
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UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUCIO DE EXPERTOS
EXPERTON"4

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento
"Cusstionario para medir Desempefio Laboral® que hace parte de la
Investigacion “SALUD MENTAL RELACIONADA CON DESEMPENO LABORAL DEL
PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL MOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA
PANDEMIA DEL COVID-19, 20217, La evaluacisn de los instrumentos es de gran
relevancia para lograr que sean vilidos y que los resultados obtenidos a partir
de estos sean utilizados eficientemente. Agradecemos su valiosa colaboracion,

1. Nombres y apellidos del juez:
mﬁL%”a@M ............

2. Formacidn académica:

Hodio TJstuiske, Modico Judile

3. Areas de experiencia profesional;

; €. aug;
4. Tiermpo en cargo actual:

6 avos
stitucidn:
/JJ!)JJ Dibeted gwAu

6. Objetivo de la Investigacion:

Determinar la relacion entre |3 salud mental y el desempedio laboral en of
personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19,
2021

5 In

7. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items
segun corresponda

MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
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UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUCIO DE EXPERTOS
EXPERTON"4
DATOS GENERALES
Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el Instrumento “Cuestionario
DASS-21" que hace parte de la Investigacion "SALUD MENTAL RELACIONADA CON
DESEMPERO LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN
DURANTE LA PANDEMIA DEL COVID-19, 2021%, La evaluacion de los instrumentos es de
gran relevancia para lograr que sean validos y que los resultadas obtentdos a partir de
estos sean utilizados eficientemente. Agradecemos su valiosa colaboracion,
1. Nombres y apellidos del juez:

..... Qxl_b_lgm__@m,w*

2. Formacion académica:

3, Areas de experiencia profesional:

B Y17
4. Tiempo @n cargo actual:

& auos
S, Institucion:

["Ds?‘“ ras}v«‘“f MMA

6. Objetivo de ks investigacion:

Determinar la relacion entre la salud mental y el desempedio laboral en el personal
asistencial del Hospital Jerusabén durante |a pandemis del Covia-19, 2021,

7. De acuerdo con Jos siguientes Indicadores califique cada uno de los Rtems segin
corresponda

MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

CRITERIOS DE EVALUACION
yo

g DMENSION fmems Ouevndad Potmnc | Rekvarc | claridad | T

w0 m w0 8 w0l s M /
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UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VAUDACION POR JUCIO DE EXPERTOS
EXPERTON'S

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento "Cuestionario
DASS-21" que hace parte de la investigacion "SALUD MENTAL RELACIONADA CON
DESEMPERO LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN
DURANTE LA PANDEMIA DEL COVID-19, 2021", La evaluacion de los instrumentos es de
gran relevancia para lograr que sean vélidos y que los resultados obtenidos a partir de
estos sean utiizados eficientemente. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Nombresy apellidos del juez:

Lileth Nely MegQ O

2. Formacién

3. Areas de experiencia profesional:

Médico_Alstenial. Yprhon dipinoned 10w, %‘ﬂtﬁ:ﬁ

4, Tiempo en cargo actual:

2 ano).
5. Institucién:

Wosprial Delen di TRwIlD
6. Objetivo de la investigacién:

Determinar la relacidn entre la salud mental y el desempefio laboral en el personal
asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19, 2021.

7. De scuerdo con los sigulentes Indicadores califique cada uno de los items segin

corresponda
MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
CRAITERIOS DE EVALIACION
¥o
3 DIMENSION ITems Lpumw claridad | e
>
8t (NO| sl |NO| st |no|si| no
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18 Sent! gue estada muy Imtsdie
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UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUCIO DE EXPERTOS
EXPERTO N5

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento
“Cuestionaric para medir Desempefio Laboral® que hace parte de la
investigacion “SALUD MENTAL RELACIOMNADA COM DESEMPERO LABORAL DEL
PERSOMAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA
PANDEMIA DEL COVID-19, 20217, La evaluacion de los instrumentos es de gran

relevancia para lograr que sean validos y gue los resultados obtenidos a partir
de estos sean utilizados eficienternente. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Mombres y apellidos del juez:
Lileth Kely, Mego Ortiz

2. Formacion académica:
Residente de Medicina Fisica y Rehabilitacion, Magister en Gestion de los

Servicios de la Salud.

3. Areas de experiencia profesional:

Medico Asistencial, Jefatura de Microred Tumbes.
4. Tiempo en cargo actual:

2 arios
5. Institucion:

Hospital Belén de Trujillo

6. Ohjetivo de la investigacion:
Determinar la relacion entre la salud mental v el desemperio laboral en el
personal asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-19,

2021,

7. De acuerdo con los siguientes indicadores califigue cada uno de los items
segln corresponda

MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

CRITERIOS DE EVALUACION
Observacianes
E yio
Z | DIMENSION TEMS Dbjetividad| Pertinencia | Retsvancia| claridad femmegdaﬂw
=
=
Bl | NO| Bl [ MO | 31 [ NO| 31| NO —
=] 1.-El personal que lsbora en la nstitucion logra saiisfacer ¥ % ¥ ¥ L
%’E = las necesidades de ks usuanos
i o 2.-La organizacion de la enfidad se cife & satisfacer las
o W ; - L 5 sahs L
=5 % Calicd necesidades de los usuarios X X X X
Ewn — e —— —
o 3.- Exisie wma poliica insfitucional de priorzar la ¥ % ¥ ¥ .

satisfaccion de las necesidades de los usuaros




£- Las expeciativas de los usuarios son plenamenis

safisfechas * * * * T
3-Los trabajadores fiemen I3 corsigna de superar las
. . X X X x|
expectativas de los usuardos
G.-Las expecisfivas de los uswanos respecio al servicio ¥ ¥ ¥ ¥ o
recibido determinan el rivel de orgarizacion de la enfidad
7.- Es avidente que los uswasdos quedan satisfechos por
L o X X X L N
2l sapyicio recibido.
8.~ El pivel de satisfaccidn de ko usuarios es tarea de
S X X X L N
toda la orgarizacion
9.~ La safisfaccion del wsuarc es la principal farea &
cumnplir por fodo el personal que lshora en la X X X X e
Inztitugicn
10.- E= eviderte que 2l trabajo desemperfado por el y y y y e
trsbaiador == eficients
Mivel da 11.- Los irsbajadores fienen I3 tsrea de maximizar todos
Broductiidad !f:ar;ar;;sns materialkes ¥ humanos en |s ejecucion dz| X X X L
12.- La eficiencia del trebajador s debe a que =l ¥ ¥ ¥ ¥ o
personal directive shisnde fodas sus necesidades
13.- E5 comun cbservar en |a institucidn 2l logro de las ¥ ¥ ¥ vl | e .
matas trezadas
14.- Ex poliica v practica parmanerte el logro de los
e X X X X e
ohijsfiess institucionales
13.- Los objsfivos logrados responden al profesionalismo
- X X X x| ——
de los trabsjadores
16.- La gestian institucicnal es efectiva X X X X e
17.- La gestidm admimistativa de la institucion ==
. ) X X X X e
caracterza por ser efecive
18.- La efectividad en fodos los procesos y actividades ¥ ¥ ¥ ¥ o
programadas por s insfitusion 25 una corstands
19.- Se evidencia gque &l persoral gue labora en B
P— . _ X X X X B
Matas insfifucian alcanza safisfacer sus metas personales
20.- Elrabajador esta satisfecho con [a lsbor que realiza
P X X X X [
2n |3 irstibucion.
21.- Exizle una apreciacion considerablz del frsbajador
sobre lss metas personales slcarzadas en la X X X X e
instiuciin
22-Llas melas  profesionsles del {rsbajador son ¥ ¥ ¥ ¥ o
atzndidas por &l personal dirsciivo
23.- La entidad proves de todos los matenales para que y y y 2 D
las trabajadores logren alcanzar sus metss profesionales
24 - Exizte wna polifica nstiucional de cordriuir 3 que ¥ ¥ ¥ ¥ o
los trsbajsdores slcancen sus metas profesionales
25.- Es eviderte que |a insfitwcicn promusve el desarmallz
de |as capacidades del trabsjador pars que alcance X X X X e
suz mefss lgbores.
26.- Be proporcionsr matemales y orecwrsos con s
finalidad de qus el trabajador alcance sws mefas | X X X X e
laborales.
27.- Las metas labarales que poses cada trabajador 2= ¥ ¥ ¥ ¥ o

mativg de atercitn del personal directivo

OPINION DE APLICABILIDAD: a) regular [

Fecha: 05-05-21

p) buena { Jc) muy buena (X )




VALIDACION V DE AIKEN
TEST DASS-21. SALUD MENTAL

i JUECES \%
Items Criterio Acuerdos Decision
1 2 3 4 5 Aiken
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
. Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
? Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
> Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
: Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
° Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
° Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
7 Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si




Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
° Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
° Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
10 Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
H Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
e Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
e Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
14 Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si




Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

o Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

0 Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

o Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

1o Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

o Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

20 Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

2t Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

V DE AIKEN TOTAL 1,00 Si




TEST DESEMPENO LABORAL

i JUECES \%
ltems Criterio Acuerdos Decision
1 2 3 4 5 Aiken
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
. Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
? Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
> Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
: Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
° Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
° Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
! Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si




Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
° Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
° Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
10 Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
H Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
e Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
e Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
o Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si




Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
o Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
o Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
o Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
1o Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
o Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
20 Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
2t Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
2 Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si




Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

2 Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

2 Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

2 Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

2° Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Pertinencia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Relevancia 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

2 Objetividad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si
Claridad 1 1 1 1 1 5 1,00 Si

V DE AIKEN TOTAL 1,00 Si




DASS-21: SALUD MENTAL

Confiabilidad

Alfa de N de
Cronbach items

0.926 21

La confiabilidad es de magnitud muy alta, dado que se encuentra en el intervalo
[0,81 - 1,00]

Segun, Ruiz Bolivar (2002) y Pallella'y

Martins (2003).

Validez de item

Estadisticas de total de item

Media de Varianza ., Alfa de
X Correlacio
escalasi de escala Cronbach
! C T n total de L
ltem el item se sielitem . si el item
items

ha se ha ) se ha
S o corregida .

suprimido suprimido suprimido
iteml1 9.5200 77.260 0.365 0.928
item2 9.8800 76.360 0.448 0.926
item3 9.9600 72.707 0.697 0.920
item4 10.1600 77.723 0.560 0.923
item5 9.9600 75.540 0.628 0.922
itemo6 9.8000 77.417 0.505 0.924
item7 10.2400 77.690 0.587 0.923
item8 10.0000 75.583 0.619 0.922
item9 9.8800 72.693 0.762 0.918
item10 10.3600 78.407 0.432 0.925
item11 10.2800 78.710 0.595 0.923
item12 9.8400 72.807 0.712 0.920
item13 9.7600 72.690 0.805 0.918
item14 10.0800 75.410 0.580 0.923
item15 10.1600 76.973 0.745 0.921
item16 10.2400 78.357 0.516 0.924
item17 10.3600 77.657 0.500 0.924
item18 9.8800 73.860 0.726 0.919
item19 10.2400 78.107 0.644 0.922
item20 10.2000 79.083 0.509 0.924
item21 10.4000 76.250 0.653 0.921

Ningun item tiene correlacion menor a 0,30 con la escala global si se
elimina el item,



Ademas los valores de Alfa de cronbach todos superan a
0,90; por lo tanto

todos los items son

validos.

En conclusién, el instrumento es confiable.

TEST DESEMPENO LABORAL:

Confiabilidad
Alfa de

Cronbach N de items
0.969 27

La confiabilidad es de magnitud muy alta, dado que se encuentra en el
intervalo [0,81 - 1,00]

Segun, Ruiz Bolivar (2002) y Pallella y Martins

(2003).

Validez de item

Estadisticas de total de item

Media de Varianza Correlacién Alfa de

: de escala Cronbach

ltem ?Sca'a si el si el item tc_)tal de si el item

item se ha items

suprimido € h".’l corregida € h?

suprimido suprimido
item1 97.5600 252.673 0.526 0.969
item2 97.8800 253.027 0.444 0.969
item3 98.1200 248.943 0.762 0.967
item4 97.7600 247.190 0.718 0.968
item5 97.1600 251.640 0.712 0.968
item6 97.6000 247.000 0.583 0.969
item7 97.7600 245.440 0.793 0.967
item8 97.1200 254.027 0.572 0.969
item9 97.1200 252.277 0.595 0.968
item10 97.4400 251.423 0.567 0.969
item11 97.3200 255.060 0.503 0.969
item12 98.2000 250.500 0.540 0.969
item13 98.0000 238.250 0.831 0.967
item14 98.0000 245.333 0.793 0.967
item15 97.1600 250.223 0.704 0.968
item16 98.2800 243.210 0.756 0.967
item17 98.3600 240.740 0.875 0.966
item18 98.0400 235.623 0.847 0.967
item19 97.5600 240.840 0.824 0.967

item20 97.4400 243.507 0.857 0.967



item21
item22
item23
item24
item25
item26
item27

97.5600
98.3200
98.3600
98.0800
98.2000
98.3600
97.8000

242.423
247.060
238.823
240.577
241.667
240.990
244.500

0.862
0.766
0.854
0.787
0.845
0.818
0.718

0.966
0.967
0.966
0.967
0.967
0.967
0.968

Ningun item tiene correlacion < a 0,30 con la escala global si
se elimina el item,
Ademas, los valores de Alfa de cronbach todos superan a
0,90; por lo tanto

todos los items son

validos.

En conclusion, el instrumento es confiable.



ANEXO 4
CARTAS DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO DE PARTICIPANTES EN LA INVESTIGACION
TIULADA SALUD MENTAL RELACIONADA CON DESEMPERO LARORAL DEL
PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA
PANDEMIA DEL COVID-19, 2021,

Se le invita de manera cordial o participar en ¢l proceso de la presente investigocion
Por favor, Jea detenidamente este formato de consentimiento y ante cualquier duda
puede hacerle saber a la investigador:

Mediante esie documento, Yo: J noaafan. Mettinder  Asto G&'&cf

------------------------------------------------------------

Identificada(o) con DNI: ... {020,206 {.... Acepto participar de manera
voluntaria en ¢l trabajo de investigacion gue se me ha explicado sus objetivos y
finalidad de dicho estudio, hablendo despejado todas mis dudas v teniendo la opcidn
que participare de manera andaima en ¢l llenado de encuestas , dejo constancia con mi
firma ser parte de este trabajo.

ha: [7j0S A



CONSENTIMIENTO INFORMADO DE PARTICIPANTES EN LA INVESTIGACION
TIULADA SALUD MENTAL RELACIONADA CON DESEMPESO LABORAL DEL
PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA
PANDEMIA DEL OOVID-19, 2021.

Se le invita de manera cordial a participar en el proceso de la presente investigneian
Por favor, lea detenidamente este formato de consentimiento y ante cualquicr duda
puede hacerle saber o b investigadora:

Medianic este documentao, ¥ o: Giselle  Loyun  Goie

Identificadalo) con DNL: ....... AF. 033098 Acepto participar de manern
voluniaria en ¢l irabajo de investigaciin que se me ha explicado sus objetivos v
finalidad de dicho estudio, habiendo despejado todas mis dudas y teniendo la opcitn
que participare de manera andnima en ¢l lienado de encuestas , dejo constancia con mi
firma ser parte de este trabajo,

Firma fecha: gﬁfﬂ.ﬁ,’ij.



CONSENTIMIENTO INFORMADO DE PARTICIPANTES EN LA INVESTIGACION
TIULADA SALUD MENTAL RELACIONADA CON DESEMPENO LABORAL DEL
PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA
PANDEMIA DEL COVID-19, 2021,

Se e invita de mancra cordial a panticipar en ¢l proceso de la presente investigacion
Por favor, lea detenidamente este formato de consentimiento vy ante cuakquier duda
puede hacerle saber a la investigadora:

identificads(o) con DN .. 434 &S¥ .Acepto participar de manera
voluntaria en el trabajo de investigacion que se me ha explicado sus objetivos ¥
finalidad de dicho estudio, habiendo despejado todas mis dudas y teniendo la opeion
que participare de manera anénima en ¢l llenado de encuestas . dejo constancia con mi
lirma ser parte de este trabajo,

fech: 0205 /2




CONSENTIMIENTO INFORMADO DE PARTICIPANTES EN LA INVESTIGACION
TIULADA SALUD MENTAL RELACIONADA CON DESEMPENO LABORAL DEL
PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA
PANDEMIA DEL COVID-19, 2021,

Se le invita de manera cordial a participar en el proceso de la presenie investigacion
Por favor, lea detenidamente este formato de consentimiento y ante cualquier duda
pucde hacerle saber a la investigadora:

. \ ’
Mediante este documento, Yo: Heide Muaunds g“‘d“‘“*

............................................... R R DT

Identificadalo) con DNL AR b 1 3000 Acepto participar de mancra
voluntaria en ¢l trabajo de investigacion que se me ha explicado sus objetivos y
finalidad de dicho estudio, habiendo despejado todas mis dedas y temiendo la opeidn
que participare de mancra andénima en ¢l llenado de encuestas . dejo constancia con mi
firma ser parte de este trabajo.

techa: |o[osl?-l\



CONSENTIMIENTO INFORMADO DE PARTICIPANTES EN LA INVESTIGACION
TIULADA SALUD MENTAL RELACIONADA CON DESEMPENO LABORAL DEL
PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL HOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA
PANDEMIA DEL COVID-19, 2021,

Se le invita de manera cordial a participar en ¢l proceso de la presente investigacion
Por favor, lca detenidamente este formato de consentimiento y ante cualquicr duda
puade hacerle saber a ln investigadora:

Adsiliunte sate doomment, Vo5 ... s stu‘( B

Identificada(o) con DNI: 1 ¥, (4008%.......... Acepto participar de manera
voluntaria en el trabajo de investigacidn que se me ha explicado sus objetivos y
finalidad de dicho estudio, habiendo despejado todas mis dudas y teniendo la opeion
que participare de mancera andnima en ¢l Henado de encuestas . dejo constancia con mi
firma ser parte de este trabajo,

fecha:  £2/05/2]



Anexo 5

CONSTANCIA DE AUTORIZACION DEL HOSPITAL JERUSALEN
AUTORIZANDO REALIZAR LA INVESTIGACION EN SU INSTITUCION.

“Afio del Bicentenario del Perti: 200 afios de Independencia”

Trujillo, 13 de Abril del 2021

M.C. Victor de la Cruz Tirado
Director del Hospital Distrital Jerusalen
Presente.-

SOLICITO:Permiso para la Estudiante de Maestria en Gestion de los
Servicios de Salud ejecute la investigacion Titulada “Salud mental
relacionada con desempefio laboral del personal de salud
asistencial del Hospital Jerusalén durante la pandemia del Covid-
19, 2021".

De mi especial consideracién:

Reciba un cordial saludo de nuestras autoridades de |2 Universidad César Vallejo y del mio
propio en mi calidad de Coordinadora Nacional de la Maestria en Gestion de los Servicios
de Salud de la Escuela de Postgrado, filial Trujillo de la Universidad César Vallejo y en el
marco del convenio interinstitucional, permitame solicitar 8 su Digno Despacho el permiso
para que la Maestranda Teresa Isabel Perez Villanueva identificada con DNI N246779426
ejecute su trabajo de investigacién (tesis) titulado. "Salud mental relacionada con desempefio
laboral del personal de salud asistencial del Hospital Jerusalén durante |a pandemia del Covid-19,
2021”, el mismo que aplicara cuestionarios entre los meses de abril-mayo del presente, por
lo qu le solicitamos las facilidades y queremos contar con colaboracion de su institucion, la
cual usted Dignamente la dirige.

Es bien, mencionarle que se ha considerado el respeto a los derechos del sujeto de
investigacién con todos los criterios éticos que una investigacion cientifica amerita.

En este marco y conocedora de su interés por la investigacion y siendo una de las
capacidades que lo hacen diferente de otros Gestores agradezco su gentil atencion 3 la
presente solicitud.

Con la seguridad de contar con vuestra aceptacién, me despido de usted no sin antes
aprovechar la oportunidad para expresarle mis sentimientos y especial consideracion.

.
Muy atentamente. 7 ;--ég =
/“T 'a»(ﬁm‘ D> el
[ s = —

Dra. Miryam Griselda Lora Loza
Coordinadora de la MGSS-EPG- UCY™)



ANEXO 6

BASE DE DATOS: PRUEBA PILOTO

CUESTIONARIO N°1: ENCUESTA DE SALUD MENTAL

item9 |item10|item1l|item12|item13|item14|item15|item16|item17|item18|item19|item20|item21

item8

item7

item6

item5

item4

item3

item2

iteml

Id

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23

24
25




~

CUESTIONARIO N°2: ENCUESTA DE DESEMPENO LABORAL

iteml|item2|item3|item4 | item5 | item6 | item7 | item8 | item9 |item10|item11|item12|item13|item14|item15|item16|item17|item18|item19|item20|item21|item22|item23|item24|item25|item26|item27

Id

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23

24
25




Leve
Noemal

Noeemal
Normal
Normal
Normal
Noemal

2
!

Normal
Normail
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal

Norma

Dep

Bxramadamenta SevelSavera

Modarado
Modesado
Normal
Normal
Normal
Normal
Modersdo
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal

Normal

Normal
Normal
Normal

.";]

Normal

Normal

Normal

Normal

Extremadamente SeviLeve
Nocmal

Normal

Normal

Moderado

Normal

Moderado
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal

Normal

Normal

Leve

O |[Normal

3
-
2

5

8 |Moderado
6 [Normal

15 |Severa

3

6 |Mcderado
O |Normal

1
3

0

presiée] Estrés|Ansiedad Clasifi

~

15

=

2
10

~

o

“

em20|item21|Ansiedad

[+]

-
0

1

)

teml6jitem17jitem18jitem]
o

s|i

itaen1

1

item13item14
0

BASE DE DATOS: INVESTIGACION

7

o

item1ljitem12
4]

0

irems [item1
1

)

1

)

0

1

0

item1 item2 | item3 | itemd items item6 | iteen7 items

I
1
10
11
13
14
15
16
17
18
13
20

26
27
28
31
32
33
24
35

36

37
38
35

a3

Normal
Noemal
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal

Normal
Normal
Normal
Noemal
Normal
O [Normal
Normal

2
-

42
43
44
45
46
47
48




Id |iteml | item2 | item3 | itemd | item5 | item& | item7 | item& | item® |item10|item11|item12|item13|item14|item15|item16|item17|item18|item19|item20|item2 1| Ansiedad Deprasidn| Estras |Ansiedad Clasificacidn|Depresidn Clasificacidan| Estrés Clasificacidn
45 2 1 2 1 0 1 1 1 1 1 1 2 1 2 1 1 3 3 1 3 2 3 10 12 |Severa Moderado Moderado
50 3 2 1 3 1 3 0 2 2 1 2 3 2 3 2 2 0 3 3 3 0 15 7 18 |Extremadamente Sev| Moderado Extremadamente |
51 1 2 1 1 2 2 1 1 1 1] 1] 1] 1 1] 1] 1] 0 0 1 1 0 7 4 4 |Moderado Normal Normal
52 1 1] 1] 0 1 1 0 0 0 o] 1] 1 1 1 1] 1] 0 1 0 0 0 4] 2 5 |Mormal Normal Normal
53 1 il 2 1 1 1 1 1 2 1 il 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 B 2 & |Moderado Moderado MNormal
54 1 2 1] 1 1 1 0 1 1 1] 1] 1 1 1 1 1] 0 1 1 1 0 7 2 & |Moderado Normal Normal
55 2z 1] 1] 1 0 0 0 0 0 o] 1] 1] 1] 1] 1 1 0 0 1 1 0 4 1 2 |Leve Normal Normal
56 1 il a 0 1 1 0 0 0 a il 1 1 1 il il 0 1 0 0 0 [+] 2 5 |Mormal MNormal MNormal
57 1] 1] 1] 1 1 1 1 1 1 1] 1 1] 1 1 1] 1] 1 1 1 1 0 5 3 5 |Leve Normal Normal
58 2z 1] 1 0 0 1 0 1 1 o] 1] 2z 1 1] 1] 1] 0 0 0 0 0 1 2 & |Mormal Normal Normal
59 il il a 0 1 0 0 0 0 a il il il il il il 0 1 0 0 0 [+] 1 1 |Mormal MNormal MNormal
&0 1 3 1 1 1 2 3 3 2 1] 1 2 3 1 1 1 0 1 1 1 1 12 7 11 |Extremadamente Sev|Moderado Moderado
61 ] 2 2 2 2 1 1 2 2 z 2 ] 2 2 2 ] 1 2 2 2 1 13 13 15 |Extremadamente Sev|Severa Severa

62 il il a 0 0 0 0 0 0 a il il il 1 il il 0 0 0 0 0 [+] [+] 1 |Mormal MNormal MNormal

&3 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1] 1] 1] 1] 1] 1] 1 1 1 0 1 1 3 4 2 |Noarmal Normal Normal
54 ] ] 1 1 2 2 2 2 2 o] 1 2 2 ] 1] 2 0 3 2 2 0 12 7 16 |Extremadamente Sev|Moderado Severa

85 il il a 0 0 1 0 0 0 a il il 1 il il il 0 0 0 0 0 [+] 1 1 |Mormal MNormal MNormal
&6 1] 1] 1] 0 0 0 0 0 0 1] 1] 1] 1] 1] 1] 1] 0 0 0 0 0 4] 4] 3 |Mormal Normal Normal

&7 1 2 1] 0 2 2 0 1 2 o] 1] 1 1 1 1] 1] 0 1 0 1 0 5 3 7 |Leve Normal Normal
&3 2 3 1 0 1 0 1 1 0 a 1 1 1 il il 1 0 1 1 0 0 5 4 & [Leve MNormal MNormal

&9 1] 1] 1] 0 0 1 0 0 0 1] 1] 1] 1] 1] 1] 1] 0 0 0 0 0 4] 4] 1 |Marmal Normal Normal
70 2 1] 1] 0 1 1 0 1 1 1] 1] 1 1] 1 1] 1] 0 1 0 0 0 1 1 7 |Narmal Normal Normal
71 1 il a 0 2 1 0 0 0 a il 1 il 1 il il 0 1 0 0 0 [+] 2 5 |Mormal MNormal MNormal
72 1] 1] 1] 0 0 0 0 0 0 1] 1] 1] 1] 1] 1] 1] 0 0 0 0 0 4] 4] 3 |Mormal Normal Normal
73 2 1] 1] 1 2 0 0 1 2 1] 1 1] 1] 1] 1] 2 2 2 0 2 0 5 & & |Leve Leve Normal
74 3 il 1 1 1 2 0 1 0 1 1 1 2 il 1 2 0 2 1 1 0 4 7 10 |Leve Moderado Moderado
75 1 2 2 2 2 3 2 2 2 1 2 2 3 2 3 2 2 3 3 2 2 16 14 15 |Extremadamente Sev|Extremadamente Seve|Severa

76 3 1 1 0 1 2 1 1 0 1] 1 3 2 1] 1 1] 0 1 1 1 0 5 4 11 [Leve Normal Moderado
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ANEXO 7

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo: Salud mental relacionada con desempefio laboral del personal de salud asistencial del Hospital Jerusalén

durante la pandemia del Covid-19, 2021

Problema Hipoétesis Objetivos Metodologia Resultados Conclusiones
¢Existe Existe Objetivo General: El estudio tiene un El estado de salud
2 relacion Determinar la enfoque cuantitativo,

relacion entre directa relacion entre la es de tipo no mental del - personal|; o existe relacion directa

la salud y P evaluado, el cual es NP

mental y el | Significativa | salud mental y el experimental, Normal en el 529 de y significativa entre |a salud

desempefio entre la salud | desempefio laboral | descriptivo ollos. considerado  asi mental y el desempefio

laboral en el | Mentaly el en el personal correlacional, siem,pre y cuando en las Iabpral _en el persor\al

personal desempefio | asistencial del transversal que evalud | .. gimensiones del aS|stencE|aI del Hospital

asistencial laboral en el | Hospital Jerusalén | a 76 personal de salud | ;i\ oo aplicado Jerusalgn durante. la

del Hospital personal durante la pandemia | asistencial del Hospital hayan alcanzado el nivel pandemia del Covid-19,

Jerusalén asistencial del Covid-19, 2021. | Jerusalén de la Normal. En  aquellos 2021. (Tau-c de Kendall = -
del ital bjeti d | ' q 0,006 p = 0,958)

durante la | %€ Hospita Objetivos Esperanza durante la casos donde se ubicaron

pandemia del jerus?leln Ejplzc'fﬁ(_)sz I Egndemla del Covid en los otros niveles 2: La Sglud mental en sus

Covid-19, urante la a) ldenurcar la . Leve, Moderado, dimensiones ansiedad,

20217 pandemia del | salud mental como | Se utilizaron dos (Severo o | depresion y estrés en el
Covid-19, ansieqad, depresion cuestionariqs en Extremadamente personal asistencial del
2021 y estrés en fal . escala de Likert: Severo) de las tres Hospital Jerusalén durante

personal asistencial | DASS-21y de dimensiones, se | la pandemia del Covid-19,

del Hospital

Desempefio Laboral; y




Jerusalén durante la
pandemia del
Covid-19, 2021

b) Identificar el

nivel de desempefio
laboral en el
personal asistencial
del Hospital
Jerusalén durante la
pandemia del
Covid-19, 2021

c) Establecer la
relacion entre el
nivel de ansiedad y
desempefio laboral
en el personal
asistencial del
Hospital Jerusalén
durante la pandemia
del Covid-19, 2021
d) Establecer la
relacion entre el
nivel de depresion y
desempefio laboral
en el personal
asistencial del
Hospital Jerusalén

se aplico la prueba
Tau-c-Kendall para
analizar la relaciéon de
ambas variables.

clasificaron como
Alterada, lo cual alcanz6
un 48%.

El Desempefio Laboral
es Deficiente en un 3%,
Regular en un 28%,
Bueno en 55% y
Excelente en 14%.

Ansiedad Normal tenian
un Desempefio Laboral
Deficiente en un 1%,
Regular en 16%, Bueno
en 28% y Excelente en
9%. Hubo Ansiedad
Leve con un Desempefio
Laboral Deficiente en un

0%, Regular  (7%),
Bueno (12%) y
Excelente (3%).

Ansiedad Moderada con
un Desempefio Laboral
Deficiente en un 0%,
Regular (3%), Bueno
(11%) y Excelente (1%).
Ansiedad Severa vy
Desempefio Laboral
Deficiente en un 0%,

2021, presentan un grado
de normalidad en 54%,
80%,83%
respectivamente; seguidos
de un grado leve en
ansiedad y estrés con 21%
y 5% respectivamente y
grado moderado en
depresion con 12%.

3. El nivel de Desempefio

Laboral en el personal
asistencial del Hospital
Jerusalén durante la
pandemia del Covid-19,

2021 fue bueno en un 55%,
regular de 28%, excelente
de 14% y deficiente de 3%.

4. No existe relacion directa
y significativa entre el nivel
de ansiedad y desempefio
laboral. (Tau-c de Kendall =
-0,017 p = 0,847).

5. No existe relacion directa
y significativa entre el nivel
de depresion y desempeiio




durante la pandemia
del Covid-19, 2021
e) Establecer la
relacion entre el
nivel de estrés y
desempefio laboral
en el personal
asistencial del
Hospital Jerusalén
durante la pandemia
del Covid-19, 2021.

Regular (0%), Bueno
(3%) y Excelente (0%).
Ansiedad
Extremadamente
Severa con Desempeiio
Laboral Deficiente en
1%, Regular (3%),
Bueno (3%) y Excelente
(1%).

Utilizando la
prueba estadistica,
también nos mostré que:
Tau-c de Kendall = -
0,017 p = 0,847; al no
ser nuestro p<0.05, nos
permite decir que no hay
razones suficientes para
afirmar que la ansiedad
esté relacionada directa
y significativamente con
el desempefio laboral;
esto en nuestra realidad
y muestra tomada para
este estudio.

hubo Depresion Normal
y Desempefio Laboral

laboral. (Tau-c de Kendall =
-0,080 p = 0,187).

6. No existe relacion directa
y significativa entre el nivel
de estrés y desempeiio
laboral. (Tau-c de Kendall =
-0,042 p = 0,520).




Deficiente en 1%,
Regular (21%), Bueno
(45%) 'y  Excelente
(13%). Depresion Leve y
Desempefio Laboral
Deficiente en 0%,
Regular (1%), Bueno
(1%), Excelente (1%).
Depresion Moderado y
Desempefio Laboral
Deficiente en 1%,
Regular (4%), Bueno
(7%) y Excelente (0%).
Depresion Severa vy
Desempefio Laboral
Deficiente en 0%,
Regular (1%), Bueno
(0%), Excelente (0%).
Depresion
Extremadamente
Severa y Desempefio
Laboral Deficiente en
0%, Regular (0%),
Bueno (3%) y Excelente
(0%).




Utilizando la prueba
estadistica, también nos
mostro que:

Tau-c de Kendall = -
0,080 p = 0,187; 187 y
con esto ya podemos
aseverar que la
dimensién depresion no
esta relacionada directa
ni significativamente con
la variable desempefio
laboral, en este estudio y
para esta realidad en
medio de una pandemia.

Estrés Normal y
Desempefio Laboral
Deficiente en 1%,
Regular (22%), Bueno
(47%) 'y  Excelente
(12%). Estrés Leve y
Desempefio Laboral
Deficiente en 0%,
Regular (3%), Bueno
(1%), Excelente (1%).
Estrées Moderado vy
Desempefio Laboral




Deficiente en 0%,
Regular (0%), Bueno
(4%) y Excelente (1%).
Estrés Severo y
Desempefio Laboral
Deficiente en 1%,
Regular (1%), Bueno
(3%), Excelente (0%).
Estrés Extremadamente
Severa y Desempeiio
Laboral Deficiente en
0%, Regular (1%),
Bueno (0%) y Excelente
(0%).

Utilizando la prueba
estadistica, también nos
mostré que:

Tau-c de Kendall
= -0,042 p = 0,520, que
nos lleva a deducir que
esta dimension de la
salud mental no tiene
relacion directa y
significativa con el
desemperio laboral.




Salud Mental
Normal y Desempefio
Laboral Excelente en
9%, Bueno (26%),
Regular (16%) y
Deficiente (1%). En el
caso de la Salud Mental
Alterada y Desempefio
Laboral Excelente en
5%, Bueno (29%),
Regular (12%) y
Deficiente (1%).

Utilizando la prueba
estadistica, también nos
mostro que:

Tau-c de Kendall
= -0,006 p = 0,958, que
nos lleva a deducir que
el estado de salud
mental no tiene relacion
directay significativa con
el desempenio laboral




ANEXO 8
CONSTANCIA DE LINGUISTICA

CONSTANCIA

Yo, MARUJA HERMELINDA FRANCO MEIA, identificada con DNI: 2 09682038, docents
de educacidn secundaria, con ESPECIALIDAD LENGUA Y LITERATURA DEL INSTITUTO
SUPERIOR PEDAGOGICO PRIVADO “VICTOR ANDRES BELAUNDE" REG. 42695-P-DDOO,

con 22 afios de experiencia laboral,

Hago constar que se reviso minuciosamente la tesis titulada: SALUD MENTAL
RELACIONADA CON DESEMPENO LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD ASISTENCIAL DEL
HOSPITAL JERUSALEN DURANTE LA PANDEMIA DEL COVID-18, 2021, cuya autora es la
investigadora de nombre Teresa Isabel Perez Villanueva; y se |a encontrd en perfecto

estado de redaccidn y ortografia.
Es por ello que garantizo |a calidad ortografica y redaccion del documento en mencion.

Lima, 01 de agosto del 2021,

MARUIA HERMELINDA FRANCO MEJA
DNI NS 09682038




