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Resumen 

El presente estudio tuvo como objetivo determinar la relación entre estrés laboral y 

ansiedad en trabajadores del centro de salud San Fernando, Arequipa 2021. El estudio 

fue no experimental transversal – correlacional. Asimismo, estuvo conformada por 10 

trabajadores del centro de salud San Fernando, incluyendo médicos, enfermeras, 

técnicas enfermeras, odontólogo, obstetras, biólogo y estadista. Los instrumentos 

utilizados fueron adaptación del cuestionario de Estrés laboral de la OIT-OMS y la 

Escala de ansiedad de Hamilton. Se concluyó que el 100% de la población presentó 

bajo nivel de estrés y el 60% de la muestra presentó ansiedad menor, el 30% ansiedad 

moderada/grave y el 10% no presentó ansiedad. Y además se evidenció que no existe 

una relación entre estrés laboral y ansiedad.  

Palabras Clave: Estrés laboral, ansiedad, trabajadores. 
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Abstract 

The objective of the present study was to determine the relationship between work 

stress and anxiety in workers at the San Fernando health center, Arequipa 2021. The 

study was cross-sectional - non-experimental correlational. Likewise, it was made up 

of 10 health center workers, including doctors, nurses, nursing technicians, dentists, 

obstetricians, biologists, and statesmen. The instruments used were adaptation of the 

ILO-WHO Occupational Stress questionnaire and the Hamilton anxiety scale. It was 

concluded that 100% of the population presented a low level of stress and 60% of the 

sample presented minor anxiety, 30% moderate/severe anxiety and 10% did not 

present anxiety. And it was also evidenced that there is a weak relationship between 

work stress and anxiety. 

Keywords: Job stress, anxiety, workers. 
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I. INTRODUCCIÓN

Estrés y ansiedad son dos conceptos con definiciones y problemáticas 

parecidas, pero al mismo tiempo se diferencian entre sí. El estrés es aquella 

incapacidad que tiene el ser humano ante situaciones externas del ambiente que se 

generan por problemas agobiantes desencadenándose en otros trastornos 

psicológicos. Por otro lado, la ansiedad es aquel estado de agitación ante una situación 

que la consideramos amenazante (Soriano et al., 2019) 

En el aspecto laboral el estrés y la ansiedad son conocidos como aquellos 

problemas psicológicos que van a producir daños en la salud, teniendo una gran 

impresión negativa en la productividad de los trabajadores. En la actualidad, para los 

expertos se han incrementado los problemas de carácter psicológico, generando un 

desequilibrio en nuestra Salud Mental (Pacori et al., 2020) 

Estrés laboral es un problema que se da a nivel mundial y que va en aumento 

debido a la misma naturaleza cambiante del trabajo en la actualidad. Cuando las 

personas estan sometidas a situaciones laborales estresantes, empiezan a 

experimentar distintos síntomas como desgano, tensión, ansiedad, la sensación de 

poco control sobre las exigencias, ocasionando un desbalance profesional (Suárez, 

2013)  

Para la Organización Mundial de la Salud (OMS), la salud en relación al trabajo, 

es aquella que trata de mantener y promover el mayor grado de bienestar mental, físico 

y social de los trabajadores de todas las carreras profesionales, ofreciendo un empleo 

adecuado que se ajuste a sus actividades fisiológicas y psicológicas (Organización 

Mundial de la Salud [OMS], 2011) 

A nivel mundial, casi dos millones de personas fallecen anualmente por 

enfermedades o accidentes relacionados con el trabajo y más de cuatrocientos han 

sufrido lesiones o enfermedades ocupacionales. El estrés, ansiedad, depresión 

siempre han estado presentes en la población en general, sobre todo en el personal 

de servicio a la comunidad. El tiempo actual presentó nuevos retos y riesgos 
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relacionados con el trabajo y el estrés. Varias organizaciones luchan por la importancia 

de la salud y el bienestar laboral físico, social y emocional (Martinez, 2020) 

El Personal de Salud de Wuhan se enfrentó a una gran presión laboral en el día 

a día, la cual incluyó: estar expuestos a un posible contagio por Coronavirus, a 

relacionarse con pacientes con pensamientos y emociones negativas, el sentir 

frustración por el aislamiento, a la pérdida de sociabilización con sus familiares, al 

agotamiento mental y físico. Estos son sólo algunos de los problemas de Salud Mental 

que presentaron el Personal de Salud, afectando no sólo la atención de pacientes, sino 

también generando un gran impacto en su propio bienestar y calidad de vida (Lozano-

Vargas, 2020) 

Un estudio realizado en China reveló la presencia de psicopatología en 1248 

trabajadores de salud. Los participantes informaron que el problema de Salud Mental 

más recurrente fue la angustia con un 70%, seguido de síntomas de depresión, con un 

50%; seguido de la ansiedad con un 46% y por último el insomnio con un 34%. 

Enfermeras y trabajadores de atención médica directa y que trabajaban en esta ciudad, 

mostraron una mayor gravedad en todas las mediciones de síntomas de Salud Mental 

que otros trabajadores de atención pública. Es de total importancia prestar atención 

adecuada a estas condiciones específicas. Hay una disociación y una represión de la 

labor diaria con la vivencia efectiva, pero la cronicidad del trabajo hará que 

eventualmente explote la crisis emocional (Nicolini, 2020) 

La profesión del Personal de Salud representa vocación de servicio orientado a 

la capacidad de entrega y compromiso a nivel social. En este grupo altamente 

vulnerable se evidenció episodios de estrés, temor, ansiedad, estados depresivos, 

entre otras situaciones de trastornos nerviosos que afectan la capacidad resolutiva y 

la toma de decisiones en la calidad de atención que se les brinda al paciente. Existen 

situaciones que incrementan el estrés, estas situaciones se relacionan con 

inadecuadas relaciones interpersonales, carga laboral, contexto conflictivo entre otros 

y un aspecto importante son las condiciones con las que el Personal de Salud realiza 

su trabajo; en Países sub-desarrollados, se observa que la atención hacia el paciente 
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muchas veces se realiza en situaciones de precariedad, generando frustración, 

agotamiento y en casos extremos, abandono profesional (Álvarez et al., 2020) 

Es de gran relevancia estudiar la presencia de enfermedades psicológicas, ya 

que los profesionales del área de Salud conviven y trabajan con personas enfermas, 

envolviéndolos en un proceso de estrés y fatiga, ya que surge la necesidad de utilizar 

mecanismos de defensa, para que el sufrimiento y la enfermedad del otro no interfieran 

en la salud del trabajador. (Fernández et al., 2019) 

A partir de lo señalado anteriormente se hizo necesario identificar los niveles de 

estrés laboral y ansiedad que estarían perjudicando la productividad y desempeño del 

Personal de Salud, y también generando mayores índices de deterioro de la Salud 

Mental; a ello se suma las escasas condiciones para la práctica profesional con las 

que se vienen lidiando, tanto en regiones como en todo el País.  

Con la realización de esta tesis nos podrá dar una visión de la realidad que se 

viene dando día a día en el Personal de Salud, por ende, el problema general de esta 

investigación fue: ¿Cuál es la relación que existe entre estrés laboral y ansiedad en 

trabajadores del centro de salud San Fernando, Arequipa 2021?, esta problemática 

nos va a permitir determinar la relación y al mismo tiempo identificar los distintos 

niveles, dimensiones y factores que estén directamente relacionados, ayudándonos a 

obtener una amplia información y planificar algunas estrategias para una posible 

solución, en donde veamos disminuir los diferentes males emocionales, dando así un 

mayor aporte para la calidad de vida de los trabajadores del centro de salud.  

El objetivo general fue: Determinar la relación que existe entre estrés laboral y 

ansiedad en trabajadores del centro de salud San Fernando, Arequipa 2021. Y como 

objetivos específicos se estructuraron de la siguiente manera: Identificar la relación 

que existe entre dimensiones de estrés laboral y ansiedad psíquica en trabajadores 

del centro de salud San Fernando, Arequipa 2021. Identificar la relación que existe 

entre dimensiones de estrés laboral y ansiedad somática en trabajadores del centro 

de salud San Fernando, Arequipa 2021. Identificar los niveles de estrés laboral en 
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trabajadores del centro de salud San Fernando, Arequipa 2021. Identificar los niveles 

de ansiedad en trabajadores del centro de salud San Fernando, Arequipa 2021. 

En base a los objetivos específicos se planteó como hipótesis general H1: Existe 

relación directa y significativa entre estrés laboral y ansiedad en trabajadores del 

centro de salud San Fernando, Arequipa 2021. En las hipótesis específicas se tuvo: 

Existe relación directa y significativa entre niveles de estrés laboral y ansiedad psíquica 

en trabajadores del centro de salud San Fernando, Arequipa 2021, hipótesis específica 

2: Existe relación directa y significativa entre dimensiones de estrés laboral y ansiedad 

somática en trabajadores del centro de salud San Fernando, Arequipa 2021, hipótesis 

específica 3: Existen niveles de estrés laboral en trabajadores del centro de salud San 

Fernando, Arequipa 2021, hipótesis específica 4: Existen niveles de ansiedad en 

trabajadores del centro de salud San Fernando, Arequipa 2021. 
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II. MARCO TEÓRICO

A continuación, se presenta estudios relacionados a las variables de la presente 

investigación, las cuales se representan como antecedentes:  

Mesa (2019), analizó la relación entre estrés y ansiedad y también como estos 

dos estados emocionales se asocian a la inteligencia emocional. Bajo un diseño 

descriptivo – correlacional, en el cual participaron 258 enfermeros del Hospital 

Univeristario de Canarias y los instrumentos aplicados fueron: El cuestionario de state 

– trait anxiety inventory para evaluar la variable ansiedad, el Cuestionario nursing

stress scale para evaluar la variable estrés, el Trait – meta mood scale, para evaluar 

la variable inteligencia emocional y un Cuestionario de datos sociolaborales. Donde se 

encontró una relación directa entre estrés laboral y ansiedad.  

Monterrosa-Castro et al. (2020), determinaron la ansiedad, el estrés laboral y el 

miedo al COVID 19 en médicos, además de realizar la asociación según el lugar donde 

trabajan. Bajo un diseño descriptivo – transversal, en el cual participaron 513 médicos 

de un Hospital de la Ciudad de Cartagena en Colombia y los instrumentos aplicados 

fueron: La escala del Trastorno de Ansiedad Generalizada y el FCV – 19S para el 

estrés laboral. Los resultados de la Investigación fueron: que sólo un tercio de los 

médicos evaluados presentaron estrés laboral leve, el 6% presentaron estrés laboral 

grave. También se identificaron síntomas de ansiedad en el 73% de la muestra y el 

37.1% presentó síntomas de miedo al COVID-19.  

Pérez-Cano et al. (2020), determinaron la depresión, ansiedad y estrés. Bajo el 

diseño descriptivo, donde se considero a toda la población de un contexto social de la 

ciudad de México. Los instrumentos utilizados fueron: Un cuestionario de tres 

secciones, que contenía aspectos, emocionales, sociodemográficos, comportamientos 

y percepciones, y dos pruebas psicométricas, la escala de depresión, ansiedad y 

estrés (DASS-21) y el cuestionario de Spielberger STAI. Los resultados fueron que 

más del 45% de las personas presentaron síntomas de ansiedad y el 42% de 

depresión. De las personas que presentaron ansiedad el 18,7% también presentaba 

síntomas de depresión o estrés moderado a muy intenso.  
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Flores (2020), evaluó la relación de los estados de ansiedad, depresión y 

sintomatologías de estrés en un grupo de trabajadores ecuatorianos durante la 

pandemia. Bajo el diseño descriptivo, realizado a 95 trabajadores de la modalidad de 

teletrabajo emergente debido a la pandemia COVID-19. Los instrumentos utilizados 

para la siguiente investigación fueron: Escala sintomática de estrés “SEPPO ARO” y 

la escala de depresión y ansiedad de Beck. Como resultados se obtuvo que el 60% de 

los trabajadores presentaron sintomatologias relacionadas al estrés normal, un 65% 

de los trabajadores presentan estados de ansiedad y un 34% presentan estados de 

depresión.  

Zerda y Zambrano (2020), determinaron la relación que existe entre estrés 

laboral y el desempeño laborar de salud del Hospital Natalia Huerta de Niemes. Tuvo 

un enfoque cuantitativo, método deductivo y alcance descriptivo, correlacional. Los 

instrumentos utilizados para la siguiente investigación fueron: Un instrumento para 

evaluar el estrés del personal de salud del Hospital Natalia Huerta de Niemes y un 

cuestionario para medir el desempeño laboral, ambos fueron validados por expertos. 

Como resultados se obtuviero que los niveles de estrés se derivan de factores como 

la falta de motivación, reconocimientos y la sobrecarga del trabajo, afectando 

directamente a la satisfacción de los trabajadores.  

Carrasco et al. (2020), determinaron la relación que existe entre los estresores 

laborales y la satisfacción laboral en el personal de enfermería que se encuentran en 

primera línea. Bajo el diseño transversal – correlacional y analítico, realizado a 60 

enfermeras que laboran en contextos críticos en el Hospital III EsSalud de Chimbote. 

Los instrumentos utilizados para la siguiente investigación fueron: el Cuestionario 

Nursing Stress Scale y para la variable de satisfacción laboral se utilizó el cuestionario 

elaborado y validado por el Ministerio de Salud del Perú. Como resultados obtuvieron 

que el nivel medio prevaleció en estresores ambiental 63%, laboral 83% y personal 

52%. También se encontró asociación entre satisfacción laboral y los estresores 

ambiental y personal. 
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Perales et al. (2011), determinaron niveles de estrés laboral, depresión y 

ansiedad en jueces y fiscales. Bajo el diseño transversal – descriptivo, realizado en un 

población de 1137 magistrados del Ministerio Público y del Poder Judicial en Lima, 

Perú. Los instrumentos utlizados para la investigación fueron, un Cuestionario breve 

sobre estrés general, la Escala de autoevaluación de depresión y ansiedad de Zung y 

un Cuestionario de estrés laboral. Como resultados se obtuvieron que el estrés general 

estuvo presente en el 19% de los jueces, el estrés laboral en el 34%, ansiedad 13% y 

la depresión en el 15% de la población.  

Capa y Debernardi (2019), determinaron la relación entre el estrés laboral y la 

ansiedad en conductores. Bajo el diseño no experimental – transversal, realizado en 

una población de 400 conductores varones de 28 a 50 años de edad. La muestra fue 

censal. Los instrumentos utilizados fueron la escala de la OIT – OMS y la escala de 

ansiedad manifiesta (AMAS – A). Los resultados mostraron una correlación directa y 

altamente significativa entre las variables de estrés laboral y ansiedad. Y una relacion 

significativa entre las variables demográficas estado civil y grado de instrucción.  

Vásquez (2020), determino la incidencia y la relación entre la ansiedad, 

depresión y el estrés laboral en los trabajadores del hospital Cayetano Heredia durante 

la pandemia de COVID 19 durante el año 2020. Bajo el diseño descriptivo – 

correlacional, realizado a una población de 45 trabajadores. Los instrumentos 

utilizados fueron la escala de ansiedad y depresión de Hamilton, y la escala de estrés 

laboral de Hock. Los resultados mostraron que la incidencia de ansiedad, depresión y 

estrés laboral es de 68.9%, 53.5%, 44.4% respectivamente. Y además no se encontró 

relacion estadisticamente significativa entres las variables ansiedad, depresión y 

estrés laboral. 

Lozada (2017), identificó el nivel de estrés laboral que presentan los agentes de 

la policía de la comisaría Sol de Oro, los Olivos. Bajo el diseño descriptivo – no 

experimental, realizado a una población de 48 agentes policiales. Los instrumentos 

utilizados fueron un cuestinario conformado por 23 preguntas para evaluar el estrés 
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laboral. Los resultados mostraron que el 64% de los agentes policiales tienen un nivel 

medio de estrés laboral, el 19% un nivel madio y el 17% un nivel bajo.  

A continuación se describen algunos estudios de las variables a investigar, que 

son el estrés laboral y ansiedad.  

La palabra estrés comenzó a ser utilizada desde el siglo XIV, donde su 

definición estaba relacionada a los problemas y dificultades, pero después de tres 

siglos, gracias a su explicación del físico Robert Hooke, se entendió que el estrés era 

causado por una fuerza externa sobre una estructura física que llegaba a distorsionarla 

y deformarla, dando a entender cómo era la relación entre el individuo y su entorno. Al 

experimentar estrés va a traer como consecuencia reacciones emocionales negativas 

como: ansiedad, ira y depresión. Juan Carlos Sierra, doctor en Psicología, nos dice 

que el estrés se va a manifestar ante cualquier cambio externo al que el individuo se 

expone, entonces, el estrés es aquella condición emocional natural que no se puede 

evitar, pero al estar constantemente expuestos a un estresor, puede provocar el 

deterioro de la salud, la calidad de vida y disminuir nuestro rendimiento. (Mogollón y 

Muñoz, 2018) 

Selye Hans, define el estrés como una respuesta biológica que implica una serie 

de secreciones hormonales que son responsables de las reacciones que evidenciamos 

ante situaciones estresantes. Estas reacciones son somáticas, orgánicas y 

funcionales. Además, define que el estrés se compone por tres fases y son: Alarma o 

fase 1, cuando el individuo está pasando por una situación difícil y no encuentra los 

recursos necesarios para afrontar dicho problema es ahí donde empieza el estrés. 

Resistencia o fase 2, en esta fase el cuerpo del individuo trata de atraer la estabilidad, 

pero el estímulo estresante es muy fuerte y el cuerpo se agota. Debido a esto, la 

persona se siente irritable y se encuentra demasiado cansado para realizar 

actividades. Y para finalizar, agotamiento o fase 3, en esta fase el individuo llega a un 

punto donde el sistema inmune se debilita y como consecuencia pueda adquirir con 

mayor facilidad alguna enfermedad que puede causarle la muerte. (Ruiz, 2020). 
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El estrés es un trastorno emocional importante y va a influir en todos los 

aspectos de nuestra vida, en donde se va a incrementar en el contexto laboral 

causando dificultades a nivel personal, emocional y organizacional. Estudios revelan 

que la mayoría de bajas laborales estan relacionadas con el estrés, representando un 

enorme costo, tanto económico como emocional. (Lodoño, 2019). 

El estrés laboral es un término que se ha ido estudiando a través del tiempo de 

diferentes formas e incluso dichos estudios han resultado ser contradictorios, pero, se 

encontró que en los aspectos de tipo social, personal, laboral y ambiental son utilizados 

para definir este concepto. Entonces, podríamos decir que el estrés laboral es aquella 

respuesta emocional y comportamental que tiene el individuo cuando aquellas 

demandas laborales entran en conflicto con las habilidades y recursos que el individuo 

posee. (Babayi et al., 2013). 

La Organización del trabajo y del estrés, considera que el estrés laboral es un 

conjunto de reacciones físicas, psicológicas y conductuales, que van a preparar al 

organismo para realizar una determinada acción. Algunos detonantes del estrés son: 

la sobre carga laboral, la presión laboral, las relaciones interpersonales conflictivas y 

las malas condiciones de salud. (Leka et al., 2004).  

Se ha ido estudiando el estrés laboral con diferentes modelos, tomando distintos 

factores etiológicos. Econtramos el modelo de demandas – control: Para Karasek, este 

modelo las demandas altas van a ser aquellos estresores que van a provocar tensión 

en el individuo y que por consecuencia va a existir un desequilibrio entre demandas 

(órdenes) y el control (toma de decisiones). Años más tarde Johson, incorpora el apoyo 

social a este modelo. También encontramos el modelo persona-ambiente, Frech 

considera que es aquella discordancia que tiene el sujeto entre las representaciones 

objetivas y subjetivas, con el ambiente. Y por último encontramos el modelo esfuerzo-

recompensa, Siegrits afirma que el estrés laboral se daba cuando existía un 

desequilibrio entre un alto esfuerzo y poca recompensa. (Portero, 2019). 

Para la Organización Internacional del Trabajo, el estrés es aquella respuesta 

emocional y física a un mal originado por un desvalance entre las exigencias y los 
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recursos y capacidades percibidos de un individuo. El estrés en relación con el trabajo 

se determinó por la organización, el diseño de trabajo y relaciones laborales y se 

produce cuando las exigencias del trabajo no concuerdan o exceden a las 

capacidades, recursos o necesidades del trabajador. (Organización Internacional del 

Trabajo [OIT], 2016). 

Las dimensiones para el estrés laboral fueron: Superiores y Recursos; y 

Organización y Equipo de trabajo, no se encontraron definiciones para dichas 

dimensiones en el artículo original. La primera dimensión hizo alusión a el conjunto de 

condiciones que evaluan aspectos y conductas sobre las personas que dirigen una 

empresa y los recursos con los que se cuenta. La segunda dimensión hizo alusión a 

la organización o empresa y como funciona el equipo de trabajo dentro de la misma.  

Los tipos de estrés laboral se dividen en dos, eustress y distress. El primero es 

el estrés positivo, es beneficioso porque nos encontramos en un estado de motivación 

constante y nos hace más productivos, lo cual nos ayuda a hacer nuestro trabajo y 

resolver problemas más facilmente. El segundo tipo de estrés se caracteriza por ser 

negativo y causarnos daño, es el resultado de una demanda intensa que nos pone en 

estado de alerta que se manifiesta con notoriedad en el rendimiento laboral (Laime, 

2018) 

El estrés laboral va a producir consecuencias y efectos negativos, las 

consecuencias sociales se van a relacionar con la imposibilidad de modificar el factor 

estresor y a una gran presión psicológica a la que esta expuesta la persona, lleva como 

salida a comportamientos como el aumento del consumo de tabaco y alcohol, a 

alteraciones de humor, relaciones alteradas, etc. Las consecuencias económicas son 

costosas, los gastos son excesivos por los crecientes índices de trabajadores que se 

ausentan en  su centro laboral, la baja productividad, los accidentes profesionales y lo 

más importante la incidencia sobre la salud mental y física del individuo (García-Moran 

et al, 2016) 

Para la variable ansiedad encontramos como definición, que es aquella 

respuesta del organismo acompañado de síntomas somáticos y psíquicos que se van 
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a producir a consecuencia de una situación de peligro, y que su única finalidad es crear 

energía para responder al mismo, ya sea contrarrestándolo o anulándolo (Belloch et 

al., 2009)  

Ansiedad es uno de los trastornos más frecuentes en la actualidad, por lo tanto 

la población y el personal de salud no estan exentos de poder presentar este mal, el 

cual influye negativamente a la salud y calidad de vida, teniendo como consecuencia 

ausentismo laboral, calidad del trabajo; entre otros (Anticona y Maldonado, 2017)  

El Ministerio de Salud (MINSA), en su guía técnica de cuidado de la Salud 

Mental del personal de salud en el contexto de COVID-19, define a la ansiedad como 

una respuesta ante un estímulo externo y que además se va a manifestar con síntomas 

fisiológicos como mareos, taquicardia, dolor de cabeza, dolor muscular y en casos más 

extremos pueden presentarse trastornos de la ansiedad y pensamientos suicidas 

(Ministerio de la Salud [MINSA], 2020) 

Spielberger en 1999, nos dice que la ansiedad se desarrolla a través de sucesos 

de naturaleza afectiva, comportamental, psicológica y cognoscitiva y este proceso 

puede ser iniciado por un estímulo externo estresante que es percibido como 

amenazante; sin embargo también puede ser iniciado por un estímulo interno como el 

pensamiento, que es percibido también como una amenaza. Hernandez y Rivera en el 

2007, definen a la ansiedad como un mecanismo adaptativo que permite a las 

personas estar en estado de alerta ante situaciones que se van a percibir como 

amenazantes (Castellanos et al., 2011) 

Las respuestas de la ansiedad se dan a través de síntomas fisiológicos, motores 

y cognitivos. Los síntomas fisiológicos son aquellos que se van a caracterizar por la 

activación del sistema nervioso central como la respiración rápida, palpitaciones, 

náuseas, cefaléas, tensión muscular, etc. Los síntomas motores son aquellos que se 

caracterizan por las posturas del cuerpo, movimientos y maneras de reaccionar ante 

un estímulo, estas respuestas pueden ser de evitación o escape y son visibles, como 

la inquietud, cambios de voz, llanto fácil, tartamudear. Los síntomas cognitivos se van 

a caracterizar por la percepción que tiene el sujeto de una situación, lo que genera 
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alteraciones en la manera de pensar, razonar y sobrellevar alguna situación (López, 

2018) 

Clark y Beck, definen a la ansiedad como una respuesta compleja de nuestro 

sistema a nivel fisiológico, afectivo, conductual y cognitivo, que se sucita cuando un 

hecho se percibe como peligroso, ya que este podría poner en riesgo los intereses de 

la persona (Beck y Clark, 2012) 

Las dimensiones de la ansiedad son formuladas por Hamilton en su Escala de 

la Ansiedad, en donde evalua la ansiedad psíquica y la ansiedad somática. La 

ansiedad psíquica se refiere a aquellos síntomas que van a influir en el estado 

emocional del individuo como la tensión, el temor, el insomnio y trastornos cognitivos, 

y la ansiedad somática, se refiere a la manifestación de síntomas de forma física, como 

dolores cardiovasculares, geniturinarios, gastrointestinales. La activación del Sistema 

Nervioso, es la parte mas relevante cuando hablamos de ansiedad, ya que va a activar 

respuestas periféricas que a su vez originan síntomas psíquicos y somáticos 

(Hamilton, 1959) 

Los modelos explicativos de la ansiedad consisten en diversos factores que van 

a dar respuestas ansiosas, pero esto va a depender de la personalidad y la situación 

en la que se presenta la respuesta ansiosa. Se dividen en dos: ansiedad rasgo y 

ansiedad estado. El primer modelo explicativo, se caracteriza porque el sujeto va a 

tener una personalidad competitiva, se evidencia que en esta situación la fuente 

generadora de ansiedad es uno mismo. El segundo modelo explicativo, se caracteriza 

por una reacción pasajera ante una situación presente, este tipo de ansiedad se da 

por pensar en las consecuencias negativas del hecho y al mismo tiempo van a 

desaparecer al momento de cumplir con la tarea asignada (Benato et al., 2020) 
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III. METODOLOGÍA

3.1. Tipo y diseño de la investigación  

Tipo de investigación: Fue básica; este tipo de investigación fue denominada 

pura, teórica o dogmática. Se caracteriza porque empieza con la formulación de un 

marco teórico y permanece en el; su objetivo es incrementar los conocimientos 

científicos, pero sin compararlos con ningún aspecto práctico.  

Diseño de investigación: Diseño no experimental - correlacional; son estudios 

realizados sin manipulación de las variables y en los que solamente se van a observar 

los fenómenos a investigar en su ambiente natural para analizarlos posteriormente 

(Hernández y Muntuné 2014)  

3.2 Variables y Operacionalización 

Las variables de estudio fueron estrés laboral y ansiedad. 

Varible 1: Estrés laboral 

Definición conceptual: Es aquella respuesta del organismo compuesta por 

síntomas físicos, psicológicos y del comportamiento, que se dan por el desequilibrio 

entre la demanda laboral y las fortalezas de la persona en su contexto de trabajo. 

(Harnois y Phyllis, 2000). 

Definición operacional: La variable estrés laboral se medirá a través de la 

adaptación de la Escala de estrés laboral de la OIT – OMS en trabajadores del centro 

de salud de San Fernando, Arequipa 2021.  

Dimensiones: Superiores y Recursos, conjunto de condiciones que evaluan 

aspectos y conductas sobre las personas que dirigen una empresa y los recursos con 

los que se cuenta. Organización y Equipo de trabajo, hizo alusión a la organización o 

empresa y como funciona el equipo de trabajo dentro de la misma. 

Escala de medición: Ordinal. 
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Variable 2: Ansiedad 

Definición conceptual: Estado de inquietud emocional, una señal de alerta que 

nos advierte sobre el peligro y permite que la persona se enfrente a estas amenazas; 

puede llevarnos a un estado de bloqueo y a limitar nuestras capacidades para trabajar. 

(Arcia et al., 2016).  

Definición operacional: La variable ansiedad se medirá a través de la Escala 

de Ansiedad de Hamilton en trabajadores del centro de salud de San Fernando, 

Arequipa 2021.  

Dimensiones: Ansiedad Písquica, que se evidencia con síntomas como; la 

tensión, el temor, el insonmio y trastornos cognitivos; y la Ansiedad somática que se 

evidencia con síntomas de forma física como; dolores cardiovasculares, geniturinarios 

y gastrointestinales.  

Escala de medición: Ordinal.  

3.3 Población, muestra y muestreo 

Población: La población en el presente estudio estuvo constituida por 15 

trabajadores del centro de salud San Fernando de la ciudad de Arequipa, esta 

población concentra sujetos de ambos sexos con un tiempo de servicio mayor a un 

año.  

Criterios de inclusión: 

- Hombres y mujeres trabajadores del centro de salud San Fernando

- Edad entre los 25 y 65 años.

- Trabajadores que conforman diferentes áreas de salud del centro de salud San

Fernando 

Criterios de exclusión: 

- Trabajadores que estan atravesando proceso de COVID.

- Trabajadores que no firmen consentimiento informado.
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Muestra: Estuvo compuesta por 10 trabajadores del centro de salud de San 

Fernando. Por los criterios de exclusión se descartaron a 5 trabajadores de diferentes 

áreas del centro de salud, ya que no firmaron el consentimiento informado. 

Determinando así una muestra censal, tomando el 100% de mi población al 

considerarla manejable. Ramírez (1997) define a la muestra censal como aquella en 

la que todas las unidades de la investigación son consideradas como muestra.  

3.4 Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

Técnica: 

La técnica que se utilizó en la presente investigación fue la entrevista, es aquella 

técnica con la que el investigador adquiere información de manera oral y 

personalizada. La información se basará en acontecimientos dados en la persona. El 

instrumento utilizado fue el cuestionario; es aquel recurso que consiste en un conjunto 

de preguntas respecto a las variables que se va a medir (Murillo, s.f y Hernández, 

2014) 

Instrumento: 

Para la recopilación de datos de la variable estrés laboral se utilizó el 

instrumento: Adaptación de la Escala de estrés laboral de la OIT-OMS y para la 

variable ansiedad se utilizó el instrumento: La Escala de Ansiedad de Hamilton.  

Reseña Histórica:  

Se utilizó la Escala de estrés laboral de la OIT-OMS, elaborada en el año 1899 

por Ivancevich y Mattenson, adaptándose al Perú en el año 2012 por la Psicóloga 

Ángela Suárez Tunanñaña, en donde la muestra estuvo conformada por 203 

trabajadores que se desempeñaron como asesores telefónicos; 89 de los trabajadores 

se encontraban en el área de atención al cliente y 114 en el área de ventas de un 

Contac Center en Lima. Este instrumento es de aplicación fácil y tiene un tiempo 

aproximado de 15 minutos, los materiales son un cuadernillo de preguntas y una 

plantilla de respuestas. Consta de 25 ítems con 7 alternativas que van desde el 1 al 7.  
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Validez y confiabilidad del intrumento original:  

0.64 de validez relevante y un 0.92 de confiabilidad de Alpha de Conbrach, lo 

que nos indica una alta adecuación del instrumento para la población de estudio. Para 

el instrumento adaptado se obtuvo 0.96 de confiabilidad, considerado como alto. 

Validez y confiabilidad del piloto:  

La validez de contenido se dio por juicio de expertos para poder conocer si los 

ítems son persistentes, relevantes y claros. Se utilizó la fórmula V de Aiken para 

evaluar la validez de contenido, obteniendo un promedio de 0.98, lo cual nos indica 

que tiene una alta validez y por lo tanto es aplicable a mi población.  

Asimismo se realizó una prueba piloto para determinar la confiabilidad del 

instrumento, debido a que no esta adaptado a la muestra. La prueba piloto se conformó 

por trabajadores con características similares a la muestra, en donde se obtuvo el 

resultado de 0.92 por medio del Alpha de Cronbach, lo cual nos indica que el 

instrumento es confiable.  

Instrumento:  

La Escala de Ansiedad de Hamilton 

Reseña histórica:  

Para la variable ansiedad se utilizó la escala de ansiedad de Hamilton, fue 

diseñada por Max Hamilton en el año de 1959, en un inicio constaba de 15 ítems, en 

donde cuatro de ellos se juntaron reduciendose a 13; pero en 1969 se dividió el ítem 

de síntomas somáticos generales en dos y es asi como se termina conformando por 

14 ítems. En 1986 fue adaptado a una versión española por Lobo, A; Chamorro, L; 

Luque, A; Dal-Ré, R; Badía, X; Baró, E y el Grupo de Validación en Español de Escalas 

Psicométricas. Se diseñó un estudio de cohortes, observacional, multifacético y 

prospectivo en pacientes con TEA, clínicamente estables. Se incluyó 108 pacientes 

con TEA y 106 con TA en 10 centros de asistencia psiquiátrica. Para la escala de 

ansiedad se obtuvo un Alpha de Cronbach de 0.89. 
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Validez y confiabilidad del piloto: 

Asimismo, para este instrumento se pasó por validez de contenido a través de 

juicio de expertos para identificar si los ítems son persistentes, relevantes y claros. 

Obteniendo como promedio a través de la fórmula (V de Aiken) 0.99, lo cual nos indica 

que es aplicable a esta población. También se realizó la prueba piloto que se conformó 

por trabajadores con características similares a la muestra, dando como resultado 0.94 

a través del Alpha de Cronbach, lo que nos indica que el instrumento es confiable.  

3.5. Procedimientos  

Se eligió las variables a investigar y se formuló el tema. Fue necesario hacer 

una visita de manera presencial a la institución para plantear objetivos y así poder 

recibir la autorización correspondiente de la realización de la investigación. Se 

enviaron solicitudes a los autores de cada instrumento. Una vez determinada la 

población se procedió con el llenado del consentimiento informado a todos los 

trabajadores que desearon participar. Con el material preparado y listo, se verificó la 

temporalidad y el contexto; luego se procedió a realizar la validez de contenido por 

juicio de expertos; al obtener todos los datos, se continuó trabajando con la 

confiabilidad a través de un piloto que estuvieron conformados por un grupo de 

personas similares a mí muestra y después se procedió a la aplicación de instrumentos 

a los trabajadores del centro de salud de San Fernando. Por último, se presentaron y 

analizaron resultados a través del programa estadístico SPSS.  

3.6 Métodos de analisis de datos 

Una vez que se administraron las pruebas, se continuó con el vaciado de datos 

al programa Microsof Excel, en donde los resultados se administraron por dimensión, 

nivel e ítem; después se trasladaron todos los datos al programa estadístico SPSS 

versión 26, el cual nos permitió sacar la prueba de normalidad para las variables y 

dimensiones, utilizando Shapiro-Wilk, ya que mi muestra es menor a 30 sujetos (n<30). 

Para los resultados utilice Rho de Sperman ya que algunas de mis dimensiones no 

fueron normales, y de esta manera se determinó la relación que existe entre estrés 
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laboral y ansiedad de la población de mi estudio. Los datos recogidos se sometieron a 

datos estadísticos, utilizando el programa SPSS versión 26.  

Todos los datos de la presente investigación fueron obtenidos mediante el 

recojo de toda la información necesaria, en donde fueron procesados y analizados, 

utilizando tablas, gráficos y dando la información respectiva de los mismos en función 

a los objetivos establecidos en la investigación.  

3.7 Aspectos éticos  

Toda investigación realizada entre seres humanos, debe efectuarse de acuerdo 

a tres principios éticos: Respeto a las personas, la búsqueda del bien y la justicia 

(Colomba, s.f.).  

De acuerdo a los principios éticos mencionados, para esta investigación se 

guardó mucho respeto a todos los trabajadores del centro de salud de San Fernando 

a quienes se aplicaran los instrumentos, previa aceptación. 

La presente investigación se realizó respetando el artículo 25 del código de ética 

y deontología del Colegio de Psicólgos del Perú, el cual indica que en todo proceso de 

investigación el psicólogo debe prever el beneficio sobre los riesgos para los 

participantes y considerar que el bienestar psicológico tiene que prevalecer por encima 

de los intereses de la investigación (Código de ética y deontología del Colegio de 

Psicólogos del Perú, 2018) 

Asimismo, se tomó en cuenta el código de ética de Investigación de la 

Universidad César Vallejo, en el cual señala en el capitulo II los artículos 6, 7, 8 y 9, la 

honestidad, rigor científico, competencia profesional y científica; y la responsabilidad, 

ya que se cumplió estrictamente los requisitos éticos, legales y de seguridad. Y en el 

capítulo III, el artículo 10, ya que en la presente investigación se solicitó el 

consentimiento libre, expreso e informado (anexo 10) de los participantes, 

brindandoles toda la información necesaria para su participación (Código de ética de 

Investigación de la Universidad César Vallejo, 2017)  
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IV. RESULTADOS

Tabla 1 

Relación entre las variables de estudio: Estrés laboral y ansiedad 

Ansiedad 

Estrés laboral 

Rho de Spearman .314 

R cuadrado 9.8% 

Sig. (bilateral) .377 

La tabla 1, presenta la relación entre el Estrés laboral y la Ansiedad. Se puede observar 

que no existe relación entre las variables; por otra parte, el R cuadrado indica que la 

varianza explicada por el modelo es de 9.8%. 
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Tabla 2 

Relación entre las dimensiones del estrés laboral y la ansiedad psíquica. 

  Ansiedad Psíquica 

Superiores y Recursos 

 

Rho de Spearman 

.517 

R cuadrado 26.7% 

Sig. (bilateral) .126 

Organización y Equipo de 

trabajo 

Coeficiente de 

correlación 

Rho de Spearman 

.124 

R cuadrado 1.54% 

Sig. (bilateral) .733 

 

La tabla 2, presenta la relación entre las dimensiones del estrés laboral y la ansiedad 

psíquica. Se observa que no hubo relación significativa entre la dimensión Superiores 

y Recursos y la Ansiedad Psíquica, con una varianza explicada de 26.7%. Por otro 

lado, entre la dimensión Organización y Equipo de trabajo y la ansiedad psíquica, no 

se encontró relación significativa, con una varianza explicada del 1.54%. 
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Tabla 3 

Relación entre las dimensiones del estrés laboral y la ansiedad somática. 

  Ansiedad Somática 

Superiores y Recursos 

 

Rho de Spearman 

.469 

R cuadrado 22% 

Sig. (bilateral) .172 

Organización y Equipo de 

trabajo 

 

Rho de Spearman 

.019 

R cuadrado 0.04% 

Sig. (bilateral) .959 

 

La Tabla 3, presenta la relación entre las dimensiones del estrés laboral y la ansiedad 

somática. Se observa que no hubo relación significativa entre la dimensión Superiores 

y Recursos y la ansiedad somática, con una varianza explicada del 22%. Así mismo, 

tampoco se evidenció una relación significativa entre la dimensión Organización y 

Equipo de trabajo y la Ansiedad Somática, con una varianza explicada del 0.04%. 
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Tabla 4 

Niveles de estrés laboral en los trabajadores del centro de salud San Fernando 

Nivel f % 

Bajo nivel de estrés 10 100% 

 

En la tabla 4, se muestra el nivel de estrés laboral, el cual presentó un 100% de 

trabajadores evaluados dentro de “Bajo nivel de estrés”. 
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Tabla 5 

Niveles de ansiedad en los trabajadores del centro de salud San Fernando 

Nivel f % 

No ansiedad 1 10% 

Ansiedad menor 6 60% 

Ansiedad moderada/grave 3 30% 

Total 10 100% 

 

En la tabla 5, se presentan los niveles de la variable ansiedad. Se observa que un 60% 

de los encuestados mostró Ansiedad Menor, luego un 30% de los participantes 

presentó Ansiedad moderada/grave y por último un 10% no presentó ansiedad. 
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V. DISCUSIÓN

A continuación, se contrastan los resultados adquiridos con otras 

investigaciones que contienen las variables investigadas, evidenciando una 

correlación débil, directamente proporcional y no estadísticamente significativa entre 

las variables; según Ferrero y López (2020), definen que la correlación entre dos 

variables es una asociación entre las mismas, ya que una variable nos da información 

acerca de la otra; y que los valores de una variable varían automáticamente si los 

valores de la otra cambian. Dicho resultado concuerda con lo encontrado por Chumo 

y Lozada (2020), quienes, en su investigación, determinaron un coeficiente de 

correlación positiva y débil entre las variables propuestas. Dando una contrariedad 

respecto a sus hipótesis planteadas, que consideraban una correlación 

estadísticamente significativa.  

Por otro lado, Jiménez (2020), quien en su investigación encontró que la 

relación entre ambas variables estrés y ansiedad fue alta. Llegando a la conclusión de 

que dicha investigación se realizó con una muestra diferente y en un tiempo 

completamente distinto a la actualidad.  

Asimismo, se halló que la relación entre la dimensión superiores y recursos y 

ansiedad psíquica fue moderada; y la relación entre organización y equipo de trabajo 

con ansiedad psíquica fue débil. También se encontró que la relación entre la 

dimensión superiores y recursos; y ansiedad somática fue débil, y la relación entre 

organización y equipo de trabajo; y ansiedad somática fue muy débil. Dando 

contrariedad a las hipótesis planteadas en la presente investigación, ya que ninguna 

fue estadísticamente significativa, lo que quiere decir que las correlaciones no fueron 

relevantes. Comparando los resultados obtenidos con Vásquez (2020), quien en su 

investigación encontró que no se evidencio relación estadísticamente significativa 

entre las variables antes mencionadas. 

Posteriormente se evidenciaron los niveles de estrés laboral y ansiedad. Para 

el primero se encontró que el cien por ciento de los trabajadores tuvo un bajo nivel de 

estrés, teniendo similitud con Quispe (2016), en el cual se investigó los niveles de 
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estrés y clima laboral en los colaboradores de una empresa privada de lima, se 

encontró que el nivel de estrés fue bajo. Dando como evidencia de que los trabajadores 

de dicha empresa no se encontraban en un nivel alto de estrés, debido a muchos 

factores condicionantes. Esto difiere con Peréz-Cano et al (2020), en el cual se 

investigó la relación entre ansiedad, depresión y estrés como respuesta a la pandemia 

de COVID-19, encontrándose un alto nivel de estrés. Sin embargo, esta investigación 

se realizó en un tiempo y contexto totalmente diferentes a la presente tesis.  

Ramírez-Ortíz et al. (2020), en su estudio, encontró que a principios de la 

manifestación de la enfermedad el 34% de profesionales padecía de insomnio, el 51% 

de los participantes reportaron síntomas de depresión, 48% trastornos de ansiedad y 

el 37% trastornos del sueño.  

Ganildo-Vásquez et al. (2020), en su investigación, evidenció un mayor número 

de personas con síntomas ya mencionados de nivel moderados a severos, los efectos 

psicológicos de la pandemia se consideraron un importante problema de salud. 

Teniendo diferencia con la presente investigación, ya que esta no se dio al principio de 

la pandemia, sino un año después, cuando los índices de mortalidad descendieron y 

los trabajadores de salud comenzaron a conocer mucho más sobre la enfermedad y 

sobre todo a manejar y sobrellevar mucho mejor las medidas impuestas por la 

Organización Mundial de la Salud y el estado peruano.  

Debido a todo lo expuesto, se llegó a la conclusión de que si bien, los resultados 

no presentaron una significancia estadística, lo que quiere decir que dichas 

correlaciones no tuvieron la relevancia planteada. Respecto a la población participante 

podría ser un factor que limite la generalización, pero esta investigación se centró en 

la importancia de conocer el contexto a investigar. 

Además, Hernández et al. (2014), menciona que las muestras no probabilísticas 

van a suponer un método de selección por características de la investigación, más que 

por un criterio estadístico de generalización. En las muestras de este tipo, la selección 

de casos no depende de que todos tengan la misma posibilidad de ser elegidos, sino 

de la decisión de un investigador que recolecta los datos. Asimismo, logran obtener 
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los casos que interesan al investigador y que llegan a ofrecer una gran riqueza para la 

recolección y el análisis de datos.    

Por otro lado, en algunas de las investigaciones como la de Chumo y Lozada; y 

la de Vásquez, ambas tuvieron muestras de 200 y 45 personas respectivamente, 

dando como resultado correlaciones no significativas estadísticamente, con una 

relación débil y en una de ellas no se encontró correlación alguna entre las variables, 

poniendo en evidencia que el tamaño de muestra no fue un determinante en la 

presente investigación. 

Debido al tiempo en el que nos encontramos a nivel emocional, es una 

coyuntura con ciertas características que de algún modo influyeron en la investigación, 

dando pase a que pueda haber muchas otras investigaciones que puedan inmiscuir en 

este contexto tan importante. Muy pocos estudios se dan en centros y puestos de salud 

pertenecientes a Micro Redes en la actualidad, en donde llega muy poco personal de 

Salud Mental, debido a sus ubicaciones y delimitaciones, teniendo muchas veces 

como consecuencia desconocimiento de temas tan relevantes como las variables 

expuestas y que se dan por la falta y ausencia de un profesional especializado en el 

tema.  
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VI. CONCLUSIONES

Primera, la investigación concluye que existe una relación débil entre el estrés laboral 

y ansiedad en trabajadores del centro de salud San Fernando de Arequipa y fue 

directamente proporcional, poniendo de manifiesto que si existe estrés laboral 

tiene que haber ansiedad. 

Segunda, existe una relación moderada entre las dimensiones Superiores y Recursos 

y Ansiedad psíquica, dándose todo lo contrario respecto a la relación entre las 

dimensiones Organización y Equipo de trabajo; y Ansiedad psíquica que fue 

débil en los trabajadores del centro de salud San Fernando de Arequipa.  

Tercera, la relación entre las dimensiones Superiores y Recursos; y ansiedad somática 

fue débil y la relación entre Organización y Equipo de trabajo; y ansiedad 

somática fue muy débil.  

Cuarta, el 100% de los trabajadores del centro de salud San Fernando de Arequipa 

evidenció niveles de estrés laboral bajo. 

Quinta, el 60% de los trabajadores del centro de salud San Fernando evidenció 

ansiedad menor, el 30% de los trabajadores presentó ansiedad moderada/grave 

y un 10% de los trabajadores presentó ansiedad.  
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VII. RECOMENDACIONES

Primera, a partir de todo lo encontrado, se recomienda a los trabajadores del centro 

de salud tomar como referente la presente investigación, para poder identificar 

los síntomas de estrés y ansiedad; y así evitar que los mismos puedan influir de 

manera negativa en su labor brindada a la población.  

Segunda, asimismo, se recomienda que en el centro de salud San Fernando de 

Arequipa, pueda llegar mas especialistas de salud mental, para que asi todos 

los trabajadores puedan estar informados, a través de charlas y talleres, sobre 

estrés laboral y ansiedad.  

Tercera, por otro lado, se recomienda al jefe del centro de salud San Fernando de 

Arequipa, crear estrategias con la ayuda de un especialista en salud mental, 

para disminuir los índices de ansiedad que se evidenciaron en la presente 

investigación.  

Cuarta, se recomienda a los investigadores facilitar la utilización de instrumentos, para 

poder realizar con éxito cualquier proyecto de investigación, ya que cada uno 

aporta positivamente a la población.   

Quinta, se recomienda, desarrollar interés en investigar poblaciones pequeñas, como 

el de la presente investigación, para poder profundizar en las necesidades de 

las mismas.  
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Anexo 1: Matriz de Operacionalización de variables 

VARIABLES DE 

ESTUDIO 

DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 

DIMENSIÓN INDICADORES ESCALA DE 

MEDICIÓN 

Ansiedad 

Es un estado de 
agitación 
desagradable 
caracterizado por la 
anticipación del 
peligro, el predominio 
de síntomas 
psíquicos y la 
combinación de 
síntomas cognitivos y 
fisiológicos, 
manifestando una 
reacción de 
sobresalto, donde el 
individuo trata de 
buscar una solución 
al peligro 

Ansiedad es aquella 
respuesta ante una 
situacion 
amenazante que 
pueden presentar los 
trabajadores del 
centro de salud San 
Fernando, Arequipa 
2021; que serán 
evaluados con la 
Escala de ansiedad 
de Hamilton. 

Ansiedad psíquica 

Ansiedad somática 

Estado de ánimo 
ansioso, tensión, 
temores, insomnio, 
intelectual, estado de 
ánimo deprimido.  

Síntomas somáticos 
generales 
musculares, 
síntomas somáticos 
generales 
sensoriales, síntoma 
cardiovascular, 
síntoma respiratorio, 
síntomas 
gastrointsetinales, 
Síntomas 
genitourinarios, 
síntomas autónomos. 

Ordinal 



VARIABLES DE 

ESTUDIO 

DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 

DIMENSIÓN INDICADORES ESCALA DE 

MEDICIÓN 

Estrés laboral 

Reacción fisiológica, 
psicológica y 
conductual de un 
individuo a cualquier 
cambio en el 
ambiente para 
posteriormente 
adaptarse a el, 
nuestro organismo 
se prepara para 
hacer frente a la 
nueva situación. Por 
lo tanto, el estrés 
laboral es el 
resultado de la 
adaptación de 
nuestra mente y 
nuestro cuerpo al 
cambio. 

Estrés laboral son 
síntomas físicos, 
psicológicos y 
comportamentales 
que pueden presentar 
los trabajadores del 
centro de salud San 
Fernando, Arequipa 
2021; que serán 
evaluados con la 
Escala de estrés 
laboral OIT – OMS. 

Superiores y 
Recursos 

Organización y 
Equipo de trabajo 

Misión y metas, 
prestigio 
organización, 
desempeño, 
dirección 
organización. 

Rendir información, 
control, papeleo, 
respeto 

Actividades de 
trabajo, espacio 
privado, incomodidad 

Tiempo, 
conocimiento 
técnico, ausencia 
técnica 

Jefes, respeto del 
supervisor, 
bienestar, confianza 

Grupo de trabajo, 
estatus, 
desorganización, 
presiones 

Metas profesionales, 
demandas de 
trabajo, ayuda 
técnica 

Ordinal 



Anexo 2: Matriz de consistencia interna 

Problema Objetivos Hipótesis 

General 

¿Cuál es la relación que existe 
entre estrés laboral y ansiedad en 
trabajadores del centro de salud 
San Fernando, Arequipa 2021? 

Determinar la relación que existe 
entre estrés laboral y ansiedad en 
trabajadores del centro de salud 
San Fernando, Arequipa 2021. 

Existe relación entre estrés 
laboral y ansiedad en 
trabajadores del centro de salud 
San Fernando, Arequipa 2021. 

¿Cuál es la relación que existe 
entre niveles de estrés laboral y 
ansiedad psíquica en 
trabajadores del centro de salud 
San Fernando, Arequipa 2021? 

Identificar la relación que existe 
entre dimensiones de estrés 
laboral y ansiedad psíquica en 
trabajadores del centro de salud 
San Fernando, Arequipa 2021. 

Existe relación directa y 
significativa entre dimensiones de 
estrés laboral y ansiedad 
psíquica, en trabajadores del 
centro de salud San Fernando, 
Arequipa 2021 

Específicos ¿Cuál es la relación que existe 
entre niveles de estrés laboral y 
ansiedad somática en 
trabajadores del centro de salud 
San Fernando, Arequipa 2021? 

¿Cuáles son los niveles de estrés 
laboral en trabajadores del centro 
de salud San Fernando, Arequipa 
2021? 

¿Cuáles son los niveles de 
ansiedad en trabajadores del 
centro de salud San Fernando, 
Arequipa 2021? 

Identificar la relación que existe 
entre dimensiones de estrés 
laboral y ansiedad somática en 
trabajadores del centro de salud 
San Fernando, Arequipa 2021. 

Identificar los niveles de estrés 
laboral en trabajadores del centro 
de salud San Fernando, Arequipa 
2021. 

Identificar los niveles de ansiedad 
en trabajadores del centro de 
salud San Fernando, Arequipa 
2021. 

Existe relación directa y 
significativa entre dimensiones de 
estrés laboral y ansiedad 
somática en trabajadores del 
centro de salud San Fernando, 
Arequipa 2021. 

Existen niveles de estrés laboral 
en trabajadores del centro de 
salud San Fernando, Arequipa 
2021. 

Existen niveles de ansiedad en 
trabajadores del centro de salud 
San Fernando, Arequipa 2021. 



Anexo 3: Cuestionario de Estrés laboral OIT-OMS 

CUESTIONARIO 

NOMBRES Y APELLIDOS: _______________________________________________________ 

UNIDAD ORGÁNICA: ________________________________EDAD: _______GÉNERO: (M)(F)  

TIEMPO PROMEDIO DE TRABAJO: ____________________TIEMPO DEL CARGO: ________ 

ÁREA/SERVICIO EN EL QUE LABORA: _________________CARGO: _______FECHA: _____ 

INSTRUCCIONES: El siguiente es un cuestionario validado para medir el nivel de estrés en su centro 
de trabajo que consta de 25 ítems relacionados con los principales estresores laborales, para cada ítem 
indique con qué frecuencia la condición descrita es fuente actual de estrés, deberá marcar con una (X) 
el número que mejor describa en cada enunciado, donde los niveles de las condiciones están 
representados de la siguiente manera: 

N° Condición 

1 Si la condición NUNCA es fuente de estrés 

2 Si la condición RARAS VECES es fuente de estrés 

3 Si la condición OCASIONALMENTE es fuente de estrés 

4 Si la condición ALGUNAS VECES es fuente de estrés 

5 Si la condición FRECUENTEMENTE es fuente de estrés 

6 Si la condición GENERALMENTE es fuente de estrés 

7 Si la condición SIEMPRE es fuente de estrés 

N° de ítems 1 2 3 4 5 6 7 

1 El que no comprenda las metas y misión de la empresa me causa estrés 

2 El rendirle informes a mis supervisores y a mis subordinados me estresa 

3 El que no esté en condiciones de controlar las actividades de mi área de 
trabajo me produce estrés. 

4 El que el equipo disponible para llevar a cabo mi trabajo sea limitado me 
estresa 

5 El que mi supervisor no dé la cara por mí ante los jefes me estresa 

6 El que mi supervisor no me respete me estresa 

7 El que no sea parte de un equipo de trabajo que colabore estrechamente 
me causa estrés 

8 El que mi equipo de trabajo no me respalde en mis metas me causa estrés. 

9 El que mi equipo de trabajo no tenga prestigio ni valor dentro de la 
empresa me causa estrés. 

10 El que la forma en que trabaja la empresa no sea clara me estresa 

11 El que las políticas generales iniciadas por la gerencia impidan mi buen 
desempeño me estresa. 

12 El que las personas que están a mi nivel dentro de la empresa tengamos 
poco control sobre el trabajo me causa estrés 

13 El que mi supervisor no se preocupe de mi bienestar me estresa 

14 El no tener el conocimiento técnico para competir dentro de la empresa 
me estresa. 

15 El no tener un espacio privado en mi trabajo me estresa. 

16 El que se maneje mucho papeleo dentro de la empresa me causa estrés. 

17 El que mi supervisor no tenga confianza en el desempeño de mi trabajo 
me causa estrés. 

18 El que mi equipo de trabajo se encuentra desorganizado me estresa 



19 El que mi equipo no me brinda protección en relación con injustas 
demandas de trabajo que me hacen los jefes me causa estrés. 

20 El que la institución carezca de dirección y objetivos me causa estrés. 

21 El que mi equipo de trabajo me presiona demasiado me causa estrés. 

22 El que tenga que trabajar con miembros de otros departamentos me 
estresa. 

23 El que mi equipo de trabajo no me brinde ayuda técnica cuando lo necesito 
me causa estrés. 

24 El que no respeten a mis supervisores, a mí y a los que están debajo de 
mí, me causa estrés. 

25 El no contar con la tecnología adecuada para hacer un trabajo de calidad 
me causa estrés. 

N° Áreas Número de ítems 

1 Superiores y Recursos 1,2,3,4,5,6,7,15,17,21,24 

2 Organización y Equipo de 
trabajo 

8,9,10,11,12,13,14,16,18,19,20,22,23,25 

Niveles de estrés Puntuación 

- Bajo nivel de estrés < 26 a 101 

- Nivel intermedio 103 a 119 

- Presencia de estrés 120 a 128 

- Alto nivel de estrés 129 a 157 



Anexo 4: Escala de ansiedad de Hamilton 

ESCALA DE ANSIEDAD 

INSTRUCCIONES: Seleccione para cada ítem la puntuación que corresponda, según su experiencia. 
Las definiciones que siguen al enunciado del ítem son ejemplos de guía. Marque en el casillero situado 
a la derecha la cifra que defina mejor la intensidad de cada síntoma en el paciente. Todos los ítems 
deben ser puntuados.  

Síntomas de los estados de ansiedad A L G M MG 

1. Estado de ánimo ansioso
Preocupaciones, anticipación de lo peor, aprensión
(anticipación temerosa), irritabilidad

0 1 2 3 4 

2. Tensión
Sensación de tensión, imposibilida de relajarse,
Reacciones de sobre salto, llanto fácil, temblores,
Sensación de inquietud.

0 1 2 3 4 

3. Temores
A la oscuridad, a los desconocidos, a quedarse solo,
A los animales grandes, al tráfico, a las multitudes

0 1 2 3 4 

4. Insomnio
Dificultad para dormirse, sueño interrumpido, sueño
Insatisfactorio y cansancio al despertar.

0 1 2 3 4 

5.Intelectual cognitivo
Dificultad para concentrarse, mala memoria 0 1 2 3 4 

6. Estado de ánimo deprimido
Perdida de interés, insatisfacción en las diversiones,
Depresión, despertar prematuro, cambios de humor
Durante el día.

0 1 2 3 4 

7. Síntomas somáticos generales (musculares)
Dolores y molestias musculares, rigidez muscular,
Contracciones musculares, sacudidas clonicas,
Crujir de dientes, voz temblorosa.

0 1 2 3 4 

8. Síntomas somáticos generales (sensoriales)
Zombido de oídos, visión borrosa, sofocos
Y escalosfríos, sensación de debilidad,
Sensación de hormigueo.

0 1 2 3 4 

9. Síntomas cardiovasculares
Taquicardia, palpitaciones, dolor en el pecho,
Latidos vasculaes, sensación de desmayo, extrasístole.

0 1 2 3 4 

10. Síntomas respiratorios
Opresión o constricción en el pecho, sensación de
Ahogo, suspiros.

0 1 2 3 4 

11. Síntomas gastrointestinales
Dificultad para tragar, gases, disepsia: 0 1 2 3 4 



 
 

Dolor antes y después de comer, sensación de ardor, 
Sensación de estómago lleno, vómitos acuosos, 
Sensación de estómago vacío, digestión lenta, ruido 
Intestinal, diarrea, perdida de peso, estreñimiento. 
 

 

12. Síntomas genitourinarios 
Micción frecuente, miccion urgente, amenorrea, 
Menorragia, aparición de la frigidez, eyaculación precoz, 
Ausencia de erección, impotencia. 
 

 
0 
 

 
1 

 
2 

 
3 

 
4 

13. Síntomas autónomos 
Boca seca, rubor, palidez, tendencia a sudar, 
Vértigos, cefaleas de tensión, pelos de punta. 
 

 
0 
 

 
1 

 
2 

 
3 

 
4 

14. Comportamiento en la entrevista (general y 
Fisiológico) 
Tenso, no relajado, agitación nerviosa: manos, dedos 
cogidos, apretados, tics, enrollar un pañuelo; inquietud; 
pasearse de un lado a otro, temblor de manos, ceño 
fruncido, cara tirante, aumento del tono muscular, 
suspiros, palidez facial. 
Tragar saliva, eructar, taquicardia de reposo, frecuencia 
respiratoria por encima de 20 res/min, sacudidas 
enérgicas de tendones, temblor, pupilas dilatadas, 
exoftalmos (proyección anormal del globo del ojo), sudor, 
tics en los párpados. 
 

 
0 
 

 
1 

 
2 

 
3 

 
4 

 

ANSIEDAD PSÍQUICA 
 

 

ANSIEDAD SOMÁTICA 
 

 

PUNTUACIÓN TOTAL 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Anexo 5: Autorización del empleo del nombre de la institución 



 
 

Anexo 6: Autorización de realización del proyecto de investigación 

 

 

 



Anexo 7: Autorización de aplicación de instrumentos 



Anexo 8: Autorización de uso de instrumento OIT-OMS 



Anexo 9: Autorización de uso de instrumento Escala de ansiedad de Hamilton 



 
 

Anexo 10: Consentimiento informado  

 

 



Anexo 11: Evidencias de validez de contenido cuantitativa y cualitativamente 

Tabla 6 

Evidencia de validez de contenido por criterio de jueces del cuestionario de Estrés 
laboral de la OIT-OMS 

Ítem Claridad Pertinencia Relevancia Total V de 
Aiken 

Jueces Jueces Jueces 
J1 J2 J3 J4 J5 J1 J2 J3 J4 J5 J1 J2 J3 J4 J5 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
4 1 1 1 1 0.7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4.7 0.94 
5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
9 1 1 1 1 0.7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4.7 0.94 
10 1 1 1 0.7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4.7 0.94 
11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
12 1 1 1 1 0.7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4.7 0.94 
13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
15 1 1 1 1 0.7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4.7 0.94 
16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
17 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
18 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
19 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
20 1 1 1 0.7 0.7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4.7 0.94 
21 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
22 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4.7 0.94 
23 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
24 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
25 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 



Tabla 7 

Evidencia cualitativa de validez de contenido por método de criterio de jueces del 
cuestionario de Estrés laboral de la OIT-OMS 

JUEZ 1 JUEZ 2 JUEZ 3 JUEZ 4 JUEZ 5 

Giselle Milagros 
Alemán 
Espinoza 
CPP 
22974 

Carmen 
Hagemann 
CPP 

Carolina 
Tamayo 
Bustamante 
CPP 
30659 

Nataly del Rosario 
Taype Tito 
CPP 
24316 

Carmen Ivonne 
Cárdenas Lara 
CPP 

Ítem 4 
El que mi equipo 
disponible para 
llevar a cabo mi 
trabajo sea 
limitado me 
estresa 

¿Equipo igual a 
cantidad de 
personas? 

Ítem 9 
El que mi equipo 
no tenga 
prestigio ni valor 
dentro de la 
empresa me 
causa estrés 

Equipo de 
trabajo 

Ítem 10 
El que la forma 
en que trabaja la 
empresa no sea 
clara me estresa 

Es necesario 
considerar el tipo 
de empresa en el 
que se desarrolla la 
investigación para 
aclarar o brindar 
ejemplos de este 
ítem a los 
participantes. 

Ítem 12 
El que las 
personas que 
están a mi nivel 
dentro de la 
empresa 
tengamos poco 
control sobre el 
trabajo me 
causa estrés  

Sugiero 
cambiar nivel 
por mi puesto, 
mi cargo. 

Ítem 15 
El no tener un 
espacio privado 
en mi trabajo me 
estresa. 

No es claro, 
mis jefes 
consideran que 
mis funciones 
no ameritan un 
espacio 
privado. 

Ítem 20 
El que la 
empresa 
carezca de 
objetivos y 
dirección me 
causa estrés 

Verificar si 
“empresa” es el 
término adecuado 
para el contexto. 

Dirección es 
muy ambiguo, 
debe definirse 
en algo más 
concreto. 



Tabla 8 

Evidencia de validez de contenido por criterio de jueces de la Escala de ansiedad de 
Hamilton 

Ítem Claridad Pertinencia Relevancia Total V de 
Aiken 

Jueces Jueces Jueces 
J1 J2 J3 J4 J5 J1 J2 J3 J4 J5 J1 J2 J3 J4 J5 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
2 0.7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4.7 0.94 
3 0.7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4.7 0.94 
4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
10 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
12 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 
14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 

Tabla 9 

Evidencia cualitativa de validez de contenido por método de criterio de jueces de la 
Escala de ansiedad de Hamilton 

JUEZ 1 JUEZ 2 JUEZ 3 JUEZ 4 JUEZ 5 

Giselle 
Milagros 
Alemán 
Espinoza 
CPP 
22974 

Carmen 
Hagemann 
CPP 
11414 

Carolina 
Tamayo 
Bustamante 
CPP 
30659 

Nataly del 
Rosario Taype 
Tito 
CPP 
24316 

Carmen 
Ivonne 
Cárdenas 
Lara 
CPP 
9868 

Ítem 2 
Sesación de 
tensión: 
Sensación de 
tensión, 
imposibilidad 
de relajarse 

Redundancia 
al utilizar el 
término 
sensación de 
tensión. 

Ítem 3 
Temores: 
Temor a la 
oscuridad, a los 
desconocidos, 
a la multitud 

Temor se 
podría 
reemplazar 
por miedo 



 
 

Anexo 12: Evidencias de confiabilidad de los instrumentos 

 

Tabla 10 

Prueba Alfa de Cronbach para el test de estrés laboral 

Alfa de Cronbach N de elementos 

.912 25 

 

La prueba Alfa de Cronbach para el test de estrés laboral fue de 𝛼 = .912, lo que 

indica que el instrumento es confiable. 

 

Tabla 11 

Prueba Alfa de Cronbach para el test de ansiedad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

.944 14 

 

La prueba Alfa de Cronbach para el test de ansiedad fue de 𝛼 = .944, lo que indica 

que el instrumento es confiable. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Anexo 13: Prueba de normalidad 

Tabla 12 

Pruebas de normalidad de las variables 

Shapiro-Wilk 

Estadístico gl Sig. 

Estrés laboral .935 10 .500 

Superiores y Recursos .921 10 .365 

Organización y Equipo de trabajo .890 10 .168 

Ansiedad .811 10 .020 

Ansiedad Psíquica .887 10 .156 

Ansiedad Somática .705 10 .001 

La Tabla 12, calcula la normalidad de las variables, el Estrés laboral y sus dimensiones 

Superiores y Recursos; y Organización y Equipo de trabajo, presentaron distribuciones 

no normales. El estrés laboral y sus dimensiones presentaron una distribución normal, 

también la dimensión de Ansiedad Psíquica. La ansiedad somática presentó 

distribuciones no normales.  


