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RESUMEN

La presente investigacion, tuvo como objetivo determinar la relacion entre los
ambitos situacionales y el nivel de estrés que presenta el personal de salud
de la Unidad de Cuidados Intensivos del Instituto Nacional del Nifio durante

el mes de Agosto a Octubre del 2019.

Se utilizé la metodologia descriptiva, disefio no experimental, correlacional
cuantitativa, prospectivo. La poblacién y muestra (n = 96) estuvo constituido
por 12 Médicos, 48 Enfermeras y 36 Técnicos en Enfermeria que cumplieron
los criterios de inclusion. La recoleccion de datos se realizé a través de un
test de Autoevaluacion individual (cuestionario), utilizado y elaborado por
Hans Selye en 1936 en Austria y Estados Unidos sobre ambitos
situacionales y Nivel de estrés. Los resultados obtenidos fueron que el
52.1% presentd nivel de estrés medio y el 32.3% presento nivel de estrés
alto. De acuerdo a los resultados se concluye en relacién a los ambitos
situacionales y nivel de estrés en el personal de salud como generadores de
mayor estrés a: Estilos de vida con un 59.4% con nivel de estrés alto;

seguido de ambiente con 52.1% y, por ultimo, relaciones con un 38.5%.

Palabras Claves: Estrés Laboral, Nivel de Estrés, Ambitos Situacionales y

personal de salud.



ABSTRACT

The purpose of this research was to determine the relationship between the
situational areas and the level of stress presented by the health personnel of
the Intensive Care Unit of the National Children's Institute during the month
of August to October 2019.

The descriptive methodology, non-experimental design, quantitative
correlational, prospective, was used. The population and sample (n = 96)
consisted of 12 Doctors, 48 Nurses and 36 Nursing Technicians who met the
inclusion criteria. Data collection was carried out through an individual Self-
assessment test (questionnaire), used and prepared by Hans Selye in 1936
in Austria and the United States on situational areas and Level of stress. The
results obtained were that 52.1% had a medium stress level and 32.3% had
a high stress level. According to the results, it is concluded in relation to the
situational areas and level of stress in health personnel as generators of
greater stress to: Lifestyles with 59.4% with high stress level; followed by an
environment with 52.1% and, finally, relations with 38.5%.

Keywords: Labor Stress, Stress Level, Situational Areas and health

personnel.
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INTRODUCCION

El @mbito laboral en el que se desarrolla el personal de salud (Médicos,
Enfermaras y Técnicos) en nuestro pais, debido a la crisis politica, social y
econdmica, se torna cada vez mas desafiante esto crea dentro de los
servicios un clima de tensién continua que en mayor o menor grado afecta al
personal, mermando su salud fisica y mental, repercutiendo de esta manera

en la calidad del cuidado que se brinda al paciente critico.

El personal de salud debe afrontar el estrés en situaciones de vida o muerte,
en grandes sobrecargas de trabajo que implican importantes esfuerzos
fisicos y mentales. En su interactuar con los demas miembros del equipo de
salud y familiares de los pacientes, en las graves consecuencias sobre la
vida que pueden acarrear los errores. En el conocimiento, manejo sobre
como usar las distintas piezas del equipamiento, respecto a las
consecuencias de las fallas del mismo, presentacion de informes a distintos
jefes. Por todo ello los centros hospitalarios son considerados como uno de
los entornos laborales mas estresantes.

Un elemento estresante es aquel estimulo interno o externo que la persona
percibe como amenaza, estos elementos producen un estado de estrés a

través de la ruptura de la homeostasis en el organismo (11).

Kunkler J. identifica tres etapas en la respuesta al estrés: en primer lugar, la
reaccion de alarma es la movilizacién de recursos para afrontar la amenaza.
En la etapa de resistencia se produce un gran aumento en el consumo de
energia, una vez que se ha gastado la energia de reserva el cuerpo necesita
tiempo para su recuperacion y para reaprovisionarse; cuando el estrés
continla durante largos periodos de tiempo la energia se agota sin
posibilidad de recuperarse llegando a la tercera etapa, la del agotamiento.

Por tanto, el estrés sin aliviar interfiere en la propia satisfaccion fisica y

mental. Después del suceso del estrés el cuerpo recupera su estado de

Vi



equilibrio, los periodos “estables” permiten al cuerpo recuperar su energia y
lo prepara para afrontarse a nuevas situaciones estresantes. Sin embargo, el
estrés no afecta por igual a todos los seres humanos, cada uno responde de
forma diferente a los agentes estresantes de cada ambito situacional; en
esto influye la edad, los mecanismos de defensa, los conocimientos y la

experiencia respecto a la situacion entre otros (12).

Los agentes estresantes tienen dimensiones: Estilos de Vida; que son
hébitos y costumbres que se adoptan durante la vida diaria del ser humano,
como: suefio conservado, ejercicios fisicos, alimentacién habitual,
recreacion. Relaciones; lo cual implica una interaccion entre el
comportamiento social y la manera en que nuestros sentidos interpretan
estos comportamientos, cada persona tiene un patrén diferente de percibirlo
como: desengafos, conflictos, presion, tiempo, jubilacion, dificultades para
tomar decisiones, cambios en la familia. Empleo; es una actividad rentada de
dependencia estatal o privada. Ambiente; son acondicionamiento del medio
fisico que nos obligan de vez en cuando a una aeracion de estrés como:
calor, frio, ruido, estimulos Opticos, contaminacion del aire, heridas o
traumas. Personalidad; se origina de la dinamica del propio individuo, su
percepcion sobre si mismo y el organismo que le asigna a las situaciones

estresantes (16).

Por consiguiente, el trabajo se justifica en la necesidad de determinar cuales
son aquellos ambitos situacionales y su relacién con el nivel de estrés del
personal de salud de la Unidad Cuidados Intensivos del Instituto Nacional de
Salud del Nifio con el propdsito de que en base a resultados se implemente
un Plan de accion que permita el abordaje de aquellos @mbitos situacionales
gue influyen en el personal de salud generandole mayor estrés logrando de
esta manera mejorar el afrontamiento a esta situacion; lo cual repercute en

la mejor atencion al usuario del servicio que ofrece la institucion.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El estudio se genera de la observacién frecuente al personal de salud;
permitiendo detectar actitudes, comportamientos, situaciones, que muestra
al relacionarse con los pacientes hospitalizados criticamente enfermos que
diariamente tienen a su cargo, a quienes brindan; amor, ternura, dulzura y
comprensién; sin embargo en otros se observan, situaciones de tension,
cansancio, malestar; posiblemente motivo por el cual al tener a su cargo una
cantidad excesiva de pacientes que le genera un mayor trabajo que tienen

que realizar con limitado apoyo.

Asi mismo, se observa que el personal de salud a parte de laborar en la
Institucién, trabaja en otros centros hospitalarios y/o clinicas, ademas de

cumplir con estas actividades también esta el rol de padres de familia.

El estrés que proviene del desarrollo profesional, es uno de los mas
importantes y puede alterar la relacion del personal con el paciente, los

comparieros, la familia y otros elementos que tiene en su entorno.

Dentro del campo Institucional, los profesionales de la salud son los que mas
actividades abarcan y el estrés es un factor importante que puede afectar su

salud y el rendimiento.

El estrés que afecta al equipo de salud en los diferentes servicios se origina
también en parte en sus muy altas expectativas: conocimiento de fisiologia
de los sistemas corporales, habilidad para hacer observacién precisa,
valoracion fisica y capacidad técnica para operar equipos altamente

sofisticados.



Tal es asi que el personal de salud de &reas criticas son las que tienen la
responsabilidad de tomar decisiones correctas y reaccionar de inmediato a
las exigencias del paciente; experimentado alteraciones en el aspecto
emocional, siendo un reto para ellos brindar una buena atencion, tal
perspectiva le producira posiblemente frustracion, impotencia, angustia,
tristeza si no pudieran cumplir con tales expectativas. Los niveles altos de
estrés de forma continua y progresiva pueden ser desbastadores tanto

fisicos como psicologicos en el ser humanos.

1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1 PROBLEMA GENERAL

¢, Cudl es la relacion de los ambitos situacionales y nivel de estrés en el
personal de salud de la unidad de cuidados intensivos del Instituto Nacional
de Salud del Nifio de Brefia de Agosto a Octubre del 20197

1.2.2 PROBLEMAS ESPECIFICOS

¢, Cual es el nivel de estrés del personal de salud de la unidad de cuidados

intensivos?

¢, Cual es el nivel de estrés en cada grupo ocupacional del personal de salud

de la unidad de cuidados intensivos?

¢, Cuales son los ambitos situacionales que generan mayor Nivel de estrés

en el personal de salud en la unidad de cuidados intensivo?

¢, Cual es el nivel de estrés segun tiempo de servicio del personal de salud

de la unidad de cuidados intensivos?

¢,Cual es el nivel de estrés segun grupo etario del personal de salud de la

unidad de cuidados intensivos?



1.3  JUSTIFICACION

Diversos estudios elaborados en otros paises han dado cuenta de como la
profesibn de salud presenta altos indices de estrés laboral, con mayor
incidencia en la atencién de pacientes criticamente enfermos, lo cual no
aleja de la realidad observada por mi persona en los servicios de cuidados
intensivos del Instituto Nacional de Salud del Nifio, durante el primer y
segundo semestre de 2019, Por tal motivo se considera trascendente
realizar la Investigacion porque es un tema que incumbe al ejercicio diario de
la profesion de salud y repercute en la salud fisica y mental del profesional
como asi también en la calidad de atencion del paciente critico. La
relevancia social se fundamenta en la necesidad de promover la Salud
Ocupacional, lo cual garantizaria un mejor desempefio profesional. Los altos
costos personales y sociales generados por el estrés, han dado lugar a que
organizaciones internacionales como la OMS insista cada vez mas en la
importancia que tienen la prevencion y el control del estrés en el ambito
laboral. Para lo cual deseo aportar a la institucibn a través de esta
investigacion, conocimiento e informacién necesarios para que esto ayude a
prevenir el estrés y mejore la calidad de vida de los trabajadores, asi mismo
la informacién servira a las autoridades de la institucion para que tomen
cartas en el asunto de acuerdo a los resultados obtenidos en el presente

estudio.
1.4. DELIMITACION DEL AREA DEL ESTUDIO

Delimitacion Espacial: El presente estudio de investigacion se ha realizado
en el servicio de la Unidad de Cuidados Intensivos del Instituto nacional de

Salud del Nifio de Brefia.
Delimitacion temporal: El estudio se realizo en el periodo 2019.

Delimitacion Social: Este estudio se realiz6 en el personal de salud que

labora en la Unidad de Cuidados Intensivos.



Delimitacion conceptual: El estudio es trascendente porque es un tema

que incumbe al ejercicio diario de la profesion de salud y repercute en la

salud fisica y mental del individuo.

1.5.

1.6.
1.6.1.

LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

La cantidad de personas que trabajan en la Unidad de cuidados

Intensivos.
Personal de salud que labora en otras areas de la institucion.

Personal de salud que labora en contrato por terceros en la
institucion.
El tiempo que demandara para ubicar a todo el personal para la

orientacion, colaboracion y participacion del personal en estudio.

OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
OBJETIVO GENERAL

Determinar la relacién de los ambitos situacionales y el nivel de estrés
en el personal de salud de la Unidad de Cuidados Intensivos del
Instituto Nacional de Salud del Nifio de Brefia de Agosto a Octubre del
2019

1.6.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Determinar el Nivel de Estrés del Personal de Salud de la Unidad de

Cuidados Intensivos

Determinar el nivel de estrés de cada grupo ocupacional del personal

de salud de la unidad de cuidados intensivos.

Identificar que ambitos situacionales generan mayor nivel de estrés en

el personal de salud en la unidad de cuidados intensivos



- Determinar el nivel de estrés segun tiempo de servicio del personal de
salud de la unidad de cuidados intensivos.

- Determinar el nivel de estrés segun grupo etario del personal de salud

de la unidad de cuidados intensivos.

1.7. PROPOSITO

El propésito de la investigacion permite brindar informacion,
retroalimentacion a la Institucion y al personal de salud para que estén
alertas sin en caso resulten en un Nivel de Estrés moderado a alto. Este
trabajo sirve como un insumo valioso para planificar acciones y ejecutar
programas ocupacionales que ayuden positivamente el bienestar del
personal de salud y en consecuencia en la atencion de los pacientes

criticamente enfermos a su cargo.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 ANTECEDENTES BIBLIOGRAFICOS

ANTECEDENTES INTERNACIONALES

Sarsosa, K. Charria, V. (2018) En sus estudios “Estrés Laboral en Personal
Asistencial de Cuatro Instituciones de Salud Nivel Ill de Cali, Colombia”, con
el objetivo de Identificar el nivel de estrés laboral en personal con cargos
asistenciales de cuatro instituciones de salud nivel Ill, fue un estudio de tipo
descriptivo, disefio transversal. Que aplicaron el cuestionario para la
evaluacion del estrés tercera version del Ministerio de la Proteccion Social a
una muestra de 595 personas, de cargo asistencial que implica la atencién
de salud al paciente, en procedimientos de alta complejidad como cirugia,
hospitalizacion, urgencias, cuidados intensivos, obtuvieron como resultado al
personal con cargo asistencial de las cuatro instituciones de salud nivel 1l
presenta nivel alto de estrés laboral 21.7%, en los sintomas fisiologicos el
nivel de estrés 28.6% muy alto; en intelectuales y laborales el nivel de estrés
alto 20.6% y en el comportamiento social es moderado15.8%; llegaron a la
conclusién que la prevalencia de estrés laboral en el personal asistencial
puede asociarse con las caracteristicas de rol, condiciones laborales y
exposicién permanente a enfermedades contagiosas propias del contexto de

las instituciones de salud (1).

Lemos, M. Pérez, M. Lopez, D. (2018), Investigaron “Estrés y Salud Mental
en Estudiantes de Medicina en Relaciéon con Afrontamiento y Actividades
Extracurriculares en Colombia” con el Objetivo de caracterizar el nivel de
estrés, salud mental y su asociacion con variables psicoldgicas, fisioldgicas y
de educacion en estudiantes de medicina. Con el Método de estudio
transversal de 217 estudiantes seleccionados aleatoriamente, estratificados
segun el ciclo académico. Se aplicé el Cuestionario de estrés percibido de

salud (PHQ-9), para depresion, cuestionario de ansiedad generalizada (GAD



7), Cuestionario de Apoyo Social (MOS-SSS) y cuestionario de estrategias
de afrontamiento modificado; asi como medidas fisiol6gicas y un registro de
actividades extracurriculares, Obtuvieron como Resultados la presentacion
del nivel alto de estrés (64%), depresion (56.2%) y ansiedad (48.3%).
Mediante una regresion logistica bivariada se encontr6 que ser mujer (OR
2.64, 1.C. 95% 1.29-5.39), estar en el ciclo basico (OR 0.38, I.C. 95% 0.19—
0.78), no realizar actividades extracurriculares (OR 2.14, I.C. 95% 1.05—
4.36), bajas puntuaciones en solucion de problemas (OR 0.93, I.C. 95% 0.89
— 0.93), altas en reaccion agresiva (OR 1.13, I.C. 95% 1.05-1.22) y
expresion de dificultad de afrontamiento (OR 1.17, I.C. 95% 1.04-1.30)
fueron factores de riesgo para el estrés y sintomas emocionales. Llegando a
las Conclusiones de que la prevalencia de estrés y trastornos emocionales
en estudiantes de medicina es importante; por ello es necesario llevar a cabo
programas de intervencion, orientados a fortalecer la realizacion de

actividades extracurriculares y un afrontamiento activo del estrés (2).

Ledn, M. Lopez, J. Posadas, M. (2017), En sus estudios “Estrés y Estilos
de Afrontamiento de las Enfermeras de un Hospital en Veracruz de México”;
plantearon el objetivo determinar el estrés y los estilos de afrontamiento del
personal de enfermeria de cuidados intensivos de un hospital en Veracruz
Puerto de México; Aplicaron la metodologia cuantitativa, descriptiva,
transversal y prospectivo. Con poblacién de cinco enfermeros (15.2%) y 28
enfermeras (84.8%), con total de 33 enfermeros de los 3 turnos; el
instrumentos aplicado fue entrevista y la prueba de Perfil del Estrés de
Nowack: y mostraron como resultados que 21 enfermeros (2 enfermeros y
19 enfermeras), reportaron percepcion moderada de estrés 63.6% y el resto
baja 30.4%; en estilos de afrontamiento, 16 enfermeros (4 hombres y 12
mujeres) usaron moderadamente la valoracion positiva ante un problema
presentado con nivel de estrés medio 485%. En la entrevista,
aproximadamente 60% del personal (3 hombres y 17 mujeres) manifestaron
qgue el mayor problema laboral es la falta de insumos; 6 trabajadores con una

antigiiedad menor a 5 afios, presentaron nivel alto de estrés 48.5% siguido



de 11 a 15 afios con nivel de estrés medio 24.5%; en cuanto al género y
estado civil se resalta que las enfermeras y los enfermeros que tienen de
dos a tres hijos su estrés es moderado 42.4%, no asi con los que tienen solo
uno o ninguno es bajo 24.2%. Se denota también que las mujeres
presentaron un estrés mayor que los hombres. Por otra parte, los turnos
laborables de la poblacidon encuestada reflejan que 11 del turno matutino y 8
del turno vespertino evidencian estrés moderado 45.5%; Para lo cual
concluyeron que el estrés en el hospital estudiado es moderado y en el caso
de los estilos de afrontamiento se observaron respuestas adecuadas en

soluciones positivas ante una situacion laboral estresante (3).

Portero de la Cruz, S. Vaquero, M. (2015), En sus estudios “Desgaste
Profesional, Estrés y Satisfaccion Laboral del Personal de Enfermeria en un
Hospital Universitario Cordova de Espafia” con el Objetivos de describir las
caracteristicas socio laborales del personal de enfermeria de un hospital de
[Il nivel del Servicio Sanitario Publico de Andalucia, evalian el Nivel de
estrés laboral, desgaste profesional y satisfaccion laboral de profesionales y
estudian la relacion las dimensiones del desgaste profesional y los niveles
de estrés y satisfaccion laboral con variables de tipo socio laboral; fue un:
estudio descriptivo, transversal en una muestra de 258 enfermeros/as y
auxiliares; el instrumentos que utilizaron fue cuestionario original y especifico
que recogia variables de tipo socio laboral, el Maslach Burnout Inventory, la
Nursing Stress Scale y el cuestionario Font-Roja. Aplicaron estadistica
descriptiva, inferencial y analisis multivariante. Que obtuvieron resultados: de
puntuaciones medias en estrés laboral y satisfaccion, de 44.23% y 65.46%,
respectivamente. En desgaste profesional, se evidencid un nivel medio
39.2% de la subescala de agotamiento emocional; nivel alto 45.5% para la
despersonalizacion y nivel bajo 9.4% en la realizacibn personal; en
Conclusiones el nivel de agotamiento emocional es medio, alto para la
despersonalizacion y bajo en la realizacion personal pues resulta necesario
los estudios que traten de identificar los niveles de los mismos existentes en
las organizaciones sanitarias y generar conocimiento acerca de sus

interrelaciones (4).



GARCIA, J. (2015), En su Investigacion “Estudio del Estrés Laboral en el Personal
Administrativo y Trabajadores de la Universidad de Cuenca. Ecuador-”, tuvo como
objetivo Estudiar el estrés laboral en el personal administrativo y trabajadores de la
Universidad de Cuenca. Fue un estudio descriptivo, transversal, con una muestra
de tipo multietapica de 240 personas con poblacion de 607 personas, Que obtuvo
Resultado: nivel bajo 14.58% desarrollan Trabajo Activo; nivel alto 43.75% Trabajo
Pasivo, nivel medio 23.75% Trabajo de Alta Tension Laboral y Trabajo de Baja
Tension Laboral es nivel bajo 17.92%, encontrandose significancia estadistica con
sexo, relacion laboral y puesto de trabajo (p<0.05); a igual que, entre demanda
psicolbgica con, sexo, relacion laboral y cargo (p<0.05). Con las variables control se
encontr6 con empleo de habilidades en cargo y relacion laboral (p<0.05). En
cuanto a edad < 35 afios nivel medio 51.43% y en >35 afios nivel alto 60.74%,
cargo Yy tipo de relacién laboral (p<0.05). En amplitud de decisiébn con cargo y
relacién laboral (p<0.05), y concluy6é que existe dos veces mas probabilidades de
desarrollar enfermedad fisica — mental en el personal administrativo que en los

otros trabajadores de dicha universidad (5).

ANTECEDENTES NACIONALES

Cassano, M. (2018). En su estudio “Sindrome de Burnout y estrés laboral en
profesionales de la salud en un policlinico de Lima”; con el objetivo de
determinar el Sindrome de Burnout y el estrés laboral en profesionales de la
salud en un policlinico en Lima-Pert, fue investigacion aplicada,
correlacional, no experimental con un enfoque cuantitativo descriptivo y
transversal. La muestra estuvo representada por la poblacién total de
profesionales de la salud de un policlinico en Lima de 72 personas. Para la
recopilacion de datos, utilizo la encuesta y los cuestionarios de Maslach y la
de OIT como instrumento, el cuestionario sirvid6 para medir el Sindrome de
Burnout de 22 items de tres dimensiones de Burnout que son agotamiento
emocional, despersonalizacion y falta de realizacion personal, con 6
alternativas de respuesta nunca, algunas veces al afo, una vez al mes, una
vez una semana, algunas veces a la semana, todos los dias. Para el estrés
laboral, el cuestionario de la OIT de 25 items, que miden 7 dimensiones:

clima organizacional, estructura organizacional, territorio organizacional,



tecnologia, influencia del lider, apoyo grupal y falta de cohesion, con 7
respuestas alternativas. Son: nunca, rara vez, ocasionalmente, algunas
veces, a menudo, generalmente, siempre. La validez fue hecha por el juicio
de tres expertos que confirmaron la base de metas, indicadores y elementos.
La fiabilidad para el alfa de Cronbach, para Burnout .621 y para el estrés
.669. En esta investigacion se obtuvo como resultado entre el sindrome de
Burnout y estrés laboral un Spearman rho de 0.004. Por lo tanto, determino
en su conclusion de que existe una correlacién positiva débil entre ambas

variables en los profesionales de la salud (6).

Laguna, J. (2016), En su estudio “Nivel de estrés laboral que afectan al
profesional de enfermeria en la unidad de cuidados intensivos del Hospital
Nacional Guillermo Almenara Irigoyen Lima-Peru”, en la cual concluyd, que
el Nivel de estrés del profesional de enfermeras de la unidad de cuidados
intensivos: la mayoria tiene nivel de estrés medio, ya que expresan que se
sienten fatigados cuando se levantan por la mafiana y tienen que ir a
trabajar, pero han conseguido cosas valiosas en su centro laboral, se han
sentido preocupados porque el trabajo que realizan les esta cambiando
emocionalmente. En la dimensién de agotamiento, la mayoria expresa nivel
medio a alto; ya que se sienten cansados al final de la jornada, han sentido
trabajar con mucha gente es un esfuerzo y les produce estrés, el cual pone
en riesgo el cuidado del paciente, por ello disminuyendo su compromiso
laboral. Respecto al nivel de estrés del profesional de enfermeria un
porcentaje considerable de ellos presentan un nivel medio a alto de
despersonalizacion representado principalmente por sentimientos de
insensibilidad con los pacientes que tienen a cargo durante su jornada

laboral, poca preocupacion por los problemas de sus pacientes (7),

CHANG, M. RODRIGUEZ, C. VENEGAS, C. (2014), en su estudio: “Nivel de
Estrés y factores laborales en personal de salud en Areas de UCI Hospital
Nacional Honorio Delgado de Arequipa Peru”; presentaron en sus resultados

Nivel de Estrés medio 24.4% con tendencia a alto 53.3% en profesionales
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de la salud. Ademas, encontraron que en el tiempo de experiencia
profesional la mayoria que se encuentra entre los 5 a 10 afios presentaron
un Nivel de Estrés medio 39.5% con tendencia a alto 48.1%, es decir: bajo <
4 afos 28.9%, medio 5 a 10 afios 57.8%, alto > 10 afios 13.3%, por lo que

podemos decir que el estrés se incrementa conforme pasan los afos (8)

CHUCHON, M. (2014), En su estudio de investigaciéon “Factores
institucionales y nivel de estrés de las enfermeras de la unidad de cuidados
intensivos de los hospitales “Cayetano Heredia y Edgardo Rebagliatti
Martins”, concluy6é que el 56% de las enfermeras presentaron un nivel de
estrés de leve a moderado y un menor porcentaje 16% refirieron estrés de

moderado a intenso (9)

OVANDO, P. CABRERA, J. CARDENAS, C. (2013), En su estudio de
investigacion “Niveles de estrés en madres trabajadoras de comedores
populares de la comunidad NIEVERIA - HUACHIPA” llegaron a la
conclusion: que el nivel de estrés en las madres que laboran en los
comedores populares de la comunidad Nieveria — Huachipa, es moderado
en un 35%, asi mismo los estresores determinantes en la presencia de
estrés son: consumo basico (48%), trabajo domeéstico (44%). El nivel de
estrés en relacion a la edad en las madres es moderado 37.1%,
concentrandose en el grupo etario de 20 a 29 afios en nivel bajo 13.2%, no
siendo estadisticamente significativo (10).

2.2 BASE TEORICA

Hans Selye (1936) Ha definido “estrés” (tensidn) (estrés en castellano) como
la “respuesta no especifica del organismo a toda demanda que se le haga”,
OMS lo define como “el conjunto de reacciones fisioldgicas que prepara al
organismo para la accién”, Lazarus como el resultado de la relacion entre el
individuo y el entorno, evaluado por aquel como amenazante, que desborda

sus recursos y pone en peligro su bienestar. Conceptualizando el estrés, lo
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definiria como “un exceso de demandas ambientales sobre la capacidad del
individuo para resolverlos, considerando ademas las necesidades de la
persona, con las fuentes de satisfaccion de esas necesidades en el entorno
laboral”. Implica cualquier factor que actue internamente o externamente al
cual se hace dificil adaptar y que induce un aumento en el esfuerzo por parte
de la persona para mantener un estado de equilibrio dentro del mismo con
su ambiente. Pueden ser un evento o cualquier estimulo ambiental que
ocasiona que una persona se sienta tensa o excitada, en este sentido, el

estrés es algo externo a la persona.

Como causa externa: La respuesta que manifiesta la persona afectada por el
estrés proviene de un origen particular. “Para poder manejar efectivamente
los problemas de salud que se derivan del estrés continuo, es de vital
importancia, conocer la raiz o causa de dichas tensiones”. El estimulo
externo que induce el estado de estrés se conoce como estresante. Estos

son demandas que ponen presion sobre nosotros (11).

Causas del estrés

Son agentes que estimulan los procesos de estrés nervioso y hormonal. Los
estresores se pueden dividir en tres categorias; psicosociales (mentales y
sociales), bioecoldgicas (funciones organicas y medio ambientes) y

personalidad (manejo de ansiedad/distrés)

Psicosociales.- Son el resultado de una interaccién entre el comportamiento
social y la manera en que nuestros sentidos y nuestras mentes interpretan
este comportamiento, En otras palabras, el estrés social se determina por el
significado que le asignamos a los eventos de nuestras vidas. Aqui
debemos, por ende, comprender que como cada persona tiene un patrén
diferente, también su estrés sera diferente- Algunos ejemplos son:
desengarios, conflictos, cambios de trabajo, pérdidas personales, problemas
econdémicos, presion de tiempo, jubilacién, dificultades para tomar

decisiones, cambios en la familia.
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Bioecoldgicas: Se originan de toda actividad derivada de nuestras
funciones normales y anormales de los 6rganos y sistemas del organismo

humano.

Organicos (factores biolégicos): Aqui se incluyen todo tipo de enfermedad
causado por bacterias, virus, sustancias toxicas (drogas, nicotina, alcohol),
deficiencias alimenticias (de vitaminas, sales, entre otros), obesidad, el

hambre, la sed y todo tipo de estimulo quimico fisiol6gico que cauce dolor.

Ambientales: Son condicionamientos del medio fisico que nos obligan de
vez en cuando, a una aireacidon de estrés, tales como: calor, frio, ruido,

estimulos 6pticos, la contaminacion del aire, heridas o traumas, entre otras.

Personalidad: Se originan de la dinamica del propio individuo, su
percepcion sobre si mismo, y el organismo que le asigna a las situaciones
estresantes, lo cual se manifiesta en actitudes y comportamientos de riesgo
que resultan en alteraciones psiquicas y sométicas. Es por eso que algunas
personalidades parecen ser mas propensas al estrés que otras.

Tipos de estrés:

El estrés no siempre es malo, de hecho, la falta de estrés puede resultar en
un estado de depresion. Tales efectos, se han establecido dos tipos o
formas de estrés. Uno de estos es positivo (Eutrés) y el otro es negativo
(distrés)

Eutres (estrés positivo): Representa aquel estrés donde el individuo
interacciona con su estresor pero mantiene su mente abierta y creativa, y
prepara al cuerpo y mente para una funcion 6ptima. “En este estado de
estrés, el individuo deriva placer, alegria, bienestar y equilibrio, experiencias
agradables y satisfacientes- La persona con estrés positivo se caracteriza

por ser creativo y motivado, es lo que mantiene viviendo y trabajando”. El
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individuo expresa y manifiesta su talento especial y su imaginacion e

iniciativa en forma unica/original. Se enfrenta y resuelven problemas.

Distrés (estrés negativo): Segun Hans Selye (1936), representa aquel
“Estrés perjudicante o desagradable”. Este tipo de estrés produce una
sobrecarga de trabajo no asimilable, la cual eventualmente desencadena un
desequilibrio fisiolégico y psicolégico que termina en una reduccion en la
productividad del individuo, la aparicion de enfermedades sicosomaticas y en
un envejecimiento acelerado. Es todo lo que produce una sensacion
desagradable (12).

La vida cotidiana se encuentra repleta de estresantes negativos, tales como
un mal ambiente de trabajo, el fracaso, la ruptura familiar, un duelo, entre
otros- El estrés de cualquier tipo trastorna el delicado equilibrio del
organismo humano, que reacciona alterando ciertas estructuras, procesos o
conductas para restablecerlo. Estrés es todo factor que altera el equilibrio del
organismo, hay varias formas de clasificar el estrés: en interno y externo o

en biolégico, psicosocial 0 ambiental, se sugiere 4 categorias:

Estrés por privaciéon; en este tipo de estrés falta alguno de los factores
esenciales para el bienestar del individuo. En consecuencia, los factores por
privacion incluirian la falta de los elementos necesarios para conservar el
equilibrio quimico del cuerpo, como agua, oxigeno, vitaminas y alimentos.
Otro tipo de estrés por privacion podria ser de naturaleza Psicolégica o

sociologica.

Estrés por cambios; las alteraciones o cambios de cualquier tipo pueden
alterar los procesos fisioldgicos del cuerpo y la conducta del individuo,
incluso cambio de horario que experimenta un trabajador origina estrés y

quiza necesite dias para que su cuerpo se ajuste a un horario diferente.
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En los dltimos afios diversos estudios han demostrado una relacién positiva
entre el nimero de cambios en la vida de una persona y el desarrollo
consecuente de enfermedades. Se ha valorado que tiene en la salud de una
persona el grado de estrés origina diferentes tipos de cambios y se han
establecidos escalas para calcular la vulnerabilidad del individuo a las

enfermedades.

Estrés por intolerancia; Se relaciona por las reacciones alérgicas a las
sustancias quimicas o polenes que sufren muchas personas. La reaccién del
cuerpo 0 venosos o0 toxinas también ilustraria este problema. Se considera
que el estrés es la reaccion inespecifica del cuerpo a cualquier exigencia. Es
un mecanismo normal y util pero en ocasiones puede ser excesivo y
perjudicial. La capacidad para hacer frente el estrés varia de un individuo a
otro y también a la misma persona de un momento a otro, segun factores
como el estado de salud genera, la hora del dia o del mes, la actitud mental

y las relaciones con otras personas.

Estrés Por Exceso; El exceso de algunos factores también puede alterar el
equilibrio del organismo. La exposicién al calor intenso causa dafio tisular en
forma de quemadura, el frio intenso origina heladuras. Si una persona come
en exceso, suele alterarse su funcionamiento corporal; si se torna obeso
puede sufrir molestias gastrointestinales y otros trastornos fisioldgicos. El
contacto interpersonal excesivo también puede ser una fuente de estrés
(13).

El modelo de control de decisiones de trabajo, sostiene que el estrés resulta
de un desequilibrio entre las exigencias impuestas a un trabajador y su

capacidad para modificarlas.
El estrés laboral ha sido objeto de estudio desde diferentes modelos, Mc

Lean, hace referencia al “contexto, la vulnerabilidad y el factor estresante”,

gue al concurrir 0 superponerse, generaran un grado de estrés.
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Pearson, con su Modelo de ajuste ambiental. Otorga una importancia mayor
a las percepciones objetivas y/ 0 subjetivas del yo y el ambiente. Baker,
plantea su modelo sobre el ambiente de trabajo y hasta qué grado permite a

las personas modificar las respuestas al estreés.

Edwards J, utiliza un modelo cibernético para dar cuenta del comportamiento
del personal en interaccion con los fines de la organizacion. “Aqui el estrés
se define como la discrepancia entre el estado de cosas que el personal
percibe lo que éste desea, siempre que el grado de discrepancia se
considere importante por el propio personal o empleado. Por su parte, la
percepcion se entiende como la representacion subjetiva de cualquier
situacion, condicion o evento. Por tanto se refiere a la representacion
subjetiva de cdmo son las cosas y no de cdmo deberian ser”. Estrés laboral,
se define. “Respuesta fisiolégica, psicolégica y de comportamiento de un
individuo que intenta adaptarse y ajustarse a presiones internas y externas”,
relacionado a factores estresantes los cuales nos dan una respuesta a
través de niveles de estrés que viene a ser alto, medio, bajo. El estrés
laboral aparece cuando se presenta un desajuste entre la persona al puesto

de trabajo y la propia organizacion.

La respuesta de estrés es la respuesta inespecifica del organismo a
cualquier demanda y el término estrés a situaciones estresantes se refieren
al estimulo o situacidbn que provoca una respuesta de estrés. Es una
respuesta automatica de los organismos ante cualquier cambio ambiental,
externo o interno, mediante la cual el organismo se prepara para hacer
frente a las posibles demandas que se generan consecuencia de la nueva

situacion (14).
La enfermeria, es sin duda una profesion generadora de gran estrés, ya que

en su ejercicio se viven situaciones de gran intensidad emocional, los tipos

de estrés laborales se clasifican en:
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Estresores del ambiente fisico:

LA lluminacion. No es lo mismo en turno nocturno que en el diurno.

El ruido. Trabajar con alarma continuamente, puede afectar no solo al oido,
sino al desempefio de trabajo: satisfaccion, productividad.

Ambientes contaminados. La percepcion de los riesgos, puede producir
mayor ansiedad en el profesional, repercutiendo en el rendimiento y el
bienestar psicolégico.

La temperatura. A veces el personal trabajar en un ambiente caluroso
sintiendo tremendo disconfort.

Peso. Los profesionales que trabajan en quiréfanos y Unidad de Cuidados
Intensivos muchas horas con delantales o guantes protectores de plomo
pueden estar sometidos a cargar un peso importante. El cansancio puede

duplicarse y ser devastador.

Estresores de la tarea. La generacion de estrés varia de unas personas a
otras, ya que las caracteristicas de cada tarea y de lo que genera en los
profesionales van en funcion en lo que gusta o no hacer. Cuando las tareas
se adecuan a las expectativas y a la capacidad del profesional, contribuye al
bienestar psicolégico y supone una importante motivacién. Entre estos

estresores se encuentran:

La carga mental de trabajo. Es el grado de movilizacion de energia y
capacidad mental que el profesional pone en juego parar desempefar la
tarea, por ejemplo tener que preparar 25 sueros llenos de medicacién en un
horario reducido. También influye en los tiempos de descanso, las relaciones
interpersonales, sentirse observado criticado por los compaferos, las
dificultades de comunicacion y las escasa posibilidades de promocion. La
jornada de trabajo excesivo produce desgaste fisico y mental e impide al

profesional hacer frente a las situaciones estresantes (15).

Una gran fuente de estrés es exigir demasiado de uno mismo. Si estas

trabajando o divirtiéndote 16 horas del dia, habrds reducido tu tiempo
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disponible para descansar. Tarde o temprano la pérdida de energia causara
que tu cuerpo se atrase en su capacidad de repararse a si mismo. No habré
suficiente tiempo ni energia para que tu cuerpo reponga aquellas células
muertas o restablezca los niveles de neurotransmisores cerebrales.
Ocurrirdn cambios en tu medio.

Ambiente interno. Ocurrird un declive de la energia, se quedaras sin
combustible. Si a pesar de esto continda derrochando la energia, ocurriran
cambios permanentes. La lucha del cuerpo por mantenerse sano a pesar del
desgaste energético excesivo es una “gran fuente” de estrés para el cuerpo:
Existen otros factores condicionantes al estrés como:

Estrés emocional, cuando tienes controversias, desacuerdo, o conflictos
gue causen un cambio en tu vida, esto es estrés emocional.

Enfermedad. Una gripe, una fractura, una infeccion, un dolor de espalda,
son cambios en la condicion fisica.

Factores medio — ambientales. Los climas demasiados frios o calientes

también pueden ser factores condicionantes de estrés (16).

Mosby; en su articulo “Blanco en Enfermeria” Espafia 1997,se refiere que el
estrés siempre es un factor en el trabajo de la enfermera por lo cual se debe
prestar atencion a los signos de advertencia importantes como son: La
sensacion de que nunca sera capaz de acabar el trabajo a pesar de lo
mucho que lo intenta, fatiga, explosiones de ira y de presion, memoria
desorganizada, sentimiento de culpa, auto sacrificio, desilusion pasividad,

distanciamiento, abandono personal y enfermedades fisicas (17).

Niveles de estrés. Es el grado de respuesta a los ambitos de presion y
exigencias organizativos y relaciones humanas, ambientales en que
determinadas situaciones causan estrés en el personal de enfermeria que
laboran en las diferentes areas de salud; los cuales nos dan una respuesta a

través de un test que mide los niveles en alto, medio, bajo (18).
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Atencion de salud. Son aquellas intervenciones especificas que van
dirigidas a ayudar al paciente al logro de los resultaos esperados. Para
identificar las intervenciones es aconsejable conocer los puntos fuertes y

débiles del paciente critico y de los familiares.

Cuidados de enfermeria. Para todas/os las/los enfermeros/os y los
amantes de la salud es una profesion que nace con el hombre, pero la
Ciencia mas moderna. Por este motivo, debemos de satisfacer todas las
demandas de la salud de los individuos, cubrir todas sus necesidades a lo
largo de su vida, y considerar al hombre y a la mujer como seres holisticos y
complejos. “Esta es la Filosofia que debemos de tomar todos los
profesionales de la salud, para posicionarnos en la sociedad actual: Por este
motivo, los cuidados de la salud deben ser el eje de nuestra atencion, pero
ellos deberan de ser prestados a través de una metodologia cientifica y
sistematizada del profesional de salud. Utilizar cada dia mas los planes de
cuidados individuales y ayudar a cada persona de manera diferente, porque
no somos iguales y cada uno tiene necesidades de atencion diferenciado”
(19).

En la actualidad, han surgido nuevas formas organizacionales orientadas a
estimular innovaciones cientificas y tecnoldgicas, la competencia, la
productividad y la cultura institucional de calidad total. En la calidad de
servicios de una institucion participa diferentes miembros del equipo de
salud, sin embargo, los servicios de salud, debido a su amplia e importante
intervencién, durante el proceso de cuidado integran a los pacientes,
necesita conocer el proceso de gerencia de calidad, como un estimulo para
el desarrollo de una atencion al paciente, en forma eficiente, libre de riesgo,
oportuna, segura, humana y sistematica, haciendo uso del control y
mantenimiento de los recursos disponibles. La calidad de atencién que
brinda el personal de salud es de habilidades y destrezas eficientes en el

momento oportuno, seguro, teniendo en cuenta los sentimientos ajenos,

19



como también se puede decir que trabaja en forma jerarquizada de acuerdo
a necesidad de paciente (20).

Unidad de cuidados intensivos. Es el servicio dedicado a la asistencia
intensiva integral y continuada del paciente criticamente enfermo,
independientemente del cual sea el origen de esta situacion. Esta definicion
implica la existencia de los siguientes elementos basicos: infraestructura
adecuada, dotacién de material de monitorizacion y de terapéutica intensiva,
equipo médico, enfermeria y personal técnico bien calificados y organizacion
asistencia de cobertura continua durante las 24 horas del dia; en esta
organizacién se deben obtener las siguientes consecuencias.

- Garantia de un buen nivel de asistencia, con buenos indices de mortalidad
y 6ptimos rendimientos.

- Buena relacion asistencia/costo.

- Acumulacion progresiva de experiencias, recopilada con un trasfondo
didactico que permite una constante mejoria del nivel asistencia y a
potenciar la ensefianza.

A su vez la unidad de cuidados intensivos atiende a una patologia variada y
dispone de medios adecuados, deben tener una dedicacion adicional a la
ensefianza ya la investigacion, transformandose asi en ndcleos de formacion
para las nuevas generaciones de personal asistencial de las unidades de
cuidados intensivos.

La unidad de cuidados intensivos esta disefiada, equipada y provista con el
personal necesario para satisfacer las enfermedades prevista de los
pacientes en situaciones que representan una amenaza para sus vidas. Para
un buen funcionamiento, debe tener una organizacién que se expone en los
siguientes niveles: la asistencia a los pacientes criticamente enfermos se
debe llevar a cabo conjuntamente por todo el equipo profesional de la salud
de la unidad de cuidados intensivos, médicos, enfermeras, personal técnico

en enfermeria, realizando su trabajo de forma integrada y jerarquizada (21).
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Podemos definir la unidad de cuidados intensivos, como el servicios del
hospital sobre una infraestructura y dotacion material adecuadas se
establecen un equipo sanitario, (médicos, enfermeras, técnico en
enfermeria), especializado, que se organiza en la asistencia, docencia e
investigacion, garantizando con ello la mejor atencion continua (24 horas del
dia) a los pacientes, el menor costo econémico posible, la acumulacion de
experiencias con la subsiguiente evolucion de conocimientos y técnicas. El
gue hacer del personal de salud en el ambiente de UCI, no sélo consiste en
la aplicacion de conocimientos cientificos si no, que al trabajar con otros
procesos humanos trata de alcanzar la salud de los individuos y la sociedad.
Pues son ellos quienes tienen un valioso enlace entre el paciente, médico,
hospital, familia y comunidad orientado de ésta manera a tener una decidida

colaboracion de estos para la pronta recuperacion de su salud

El equipo de salud tiene la responsabilidad de los cuidados continuos al
paciente critico (vigilancia, tratamiento, atencion psicolégica), y de
realizacion de técnicas que complementan a las efectuadas por los médicos.
Deben de conocer aparataje intensivo. Para lo cual se deben establecer
medios recordatorios asequibles a la plantilla, igualmente se debe de
disponer de pautas de tipo asistencia de enfermeria, debe garantizar la
cobertura continuada de la asistencia. Su trabajo debe estar integrado
plenamente con el de los médicos; cualquier desviacion de estos objetivos
solo conducira a complicar y entorpecer su labor (22).

2.3. MARCO CONCEPTUAL

Ambitos situacionales; Son condiciones de las personas susceptibles,
influenciados por los agentes estresantes; los cuales constituyen 6 ambitos y
se mencionan: estilos de vida, ambiente, sintomas, empleo/ocupacion,
relaciones y personalidad. Consideramos también que cada personal de
salud reacciona ante los ambitos generadores de estrés de forma diferente,

porque cada uno tiene diferente modo de percibirlos y su capacidad de
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reaccionar ante ellos es distinta. El personal de salud que se siente capaz
de enfrentar adecuadamente a los distintos &mbitos estresantes y tiene un
buen concepto de si mismo, aumenta su autoestima, por el contrario, Si
considera que no es capaz de enfrentarse a ellos de forma adecuada,
utilizara mecanismo de defensa que le conducird a la impotencia vy

frustracion.

El estrés. - se caracteriza por una respuesta subjetiva hacia lo que esta
ocurriendo; el estrés es el estado mental interno de tension o excitacion. Es
el proceso de manejo interpretativo, emotivo y defensivo del estrés que

ocurre dentro de la persona.

El concepto de estrés describe una reaccion fisica del cuerpo hacia una
demanda o a una ilusion perjudicante. Ademas, que puede significar pruebas
a que un organismo Vivo se ve sometido por parte de su entorno (ambiente),
la respuesta del organismo a esas pruebas. En sintesis, el estrés es la
respuesta fisioldgica y psicolédgica del cuerpo ante un estimulo (estresor) que
pueden ser un evento objeto o persona. Todo lo expuesto revela la
importancia, que nos permitira definir e interpretar con mayor claridad los
niveles de estrés del personal de salud contribuyendo de esta manera a
plantear niveles de estrés debidamente jerarquizados a fin que las
instancias pertinentes tomen juicio de valor y toma de decisiones para
elaborar mecanismos que permitan disminuir y controlar el estrés durante las

intervenciones con pacientes en la unidad de cuidados intensivos.

2.4 HIPOTESIS
2.4.1 HIPOTESIS GENERAL
H1: Existe relacion de ambitos situacionales y el nivel de estrés en el

personal de salud de la unidad de cuidados intensivos.

HO: No Existe relacion de ambitos situacionales y el nivel de estrés en el

personal de salud de la unidad de cuidados intensivos.
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2.4.2. HIPOTESIS ESPECIFICOS

No amerita de hipoétesis especificos por ser estudio descriptivo

2.5 VARIABLES

Variable Independiente: Ambitos situacionales

e Estilo de Vida

e Ambiente

e Sintomas

e Empleo/Ocupacion

e Relaciones

e Personalidad
Variable Dependiente: Nivel de estrés
Variables Intervinientes:

e Grupo Ocupacional

e Grupo etario

e Tiempo de servicio

e Sexo

e Estado civil

2.6  DEFINICION OPERACIONAL DE TERMINOS

Estrés; Es la respuesta del organismo ante estimulos que tienden a romper
su homeostasis. Esta estimulacion puede ser de origen psicosocial y

bioldgico.

Nivel de estrés; Es el grado de respuesta a los ambitos situacionales que
en determinadas situaciones causan estrés en el personal de salud, los
niveles de estrés son: nivel alto, medio y bajo; puntaje segun encuesta de
Hans Selye en 1936.
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Estilo de vida; Habitos y costumbres que se adoptan durante la vida diaria

del ser humano y su entorno.

Ambiente; Son acondicionamientos del medio fisico que obligan de vez en

cuando a la persona a una alteracion de estrés

Empleo; Es una actividad rentada de dependencia estatal y privada.

Ocupacion; Trabajo o actividad de servicio que impide emplear el tiempo en

otra cosa.

Relaciones; Es el resultado de una interaccion entre el comportamiento
social y la manera en que los sentidos y la mente interpretan los

comportamientos de cada individuo.
Personalidad; Conjunto de rasgos y cualidades que configuran la manera

de ser de una persona y la diferencian de las demas. Se origina de la

dinamica del propio individuo, Es decir su percepcién sobre si mismo.
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CAPITULO IIl: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. DISENO METODOLOGICO

3.1.1. TIPO DE INVESTIGACION

Estudio descriptivo, disefio no experimental, correlacional, prospectivo y
cuantitativo por el nivel de medicién, ya que no se manipularon las variables,
s6lo se describié e identificd los fendmenos; Prospectivo ya que los datos del
presente estudio se ejecutaron en el periodo determinado de Agosto a
Octubre 2019.

3.1.2. NIVEL DE INVESTIGACION

Pertenece al primer nivel de investigacion; Investigacion descriptiva la cual
busca especificar propiedades, caracteristicas y rasgos importantes de
cualquier fenédmeno. Describe tendencias de un grupo o poblacién. Sirve
para describir cobmo es y coémo se manifiesta un fenémeno y sus

componentes.

3.2. POBLACION Y MUESTRA

Poblacién.- Conformado por (N=160) personas; Médicos (20), Enfermeras
(80) y Técnicos (60) que laboran en forma permanente en turnos rotativos en

la Unidad de Cuidados Intensivos del Instituto Nacional Salud del Nifo.

Muestra.- Se obtuvo mediante el muestreo estratificado simple; (n=96) del
total de la poblacion; Médicos (12), Enfermeras (48) y Técnicos (36), que
laboran en la Unidad de Cuidados Intensivos del Instituto Nacional Salud del
Niflo. La muestra (n=96), obedece a la siguiente formula:
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= Z'anPON
g’ (N-1)+Z*PO

Muestreo Estratificado Simple:

N = 160

Poblacion
n= 96 Muestra
N1 = 20 Estrato 1
Distribucion de ND = 30 Estrato 2
la poblacidn N3 = 60 Estrato 3
Formula: nl:%*Nl

Médicos 1 nl=(n//N)*N1 | =96/160*20 =11.95= | 12

Enfermeras 2| o = (nIN) *N2 | = 96/160*80 = 47.82= | 48

Tec. Enfer. 3 | n3=(n//IN) *N3 | =96/160*60 = 35.86 = | 36

TOTAL | N =160

n =96

N: Poblacién o universo

n: Tamafno de la muestra

Z: Nivel de confianza = 0.5% = 1.96
P: Probabilidad de éxito = 0.5

E: Error o Nivel de precision: 0.05

Q: Probabilidad de fracaso = (1-9) = 0.5

Criterios de Inclusion:

- Personal de Salud Asistencial
- Personal de salud que labora en la Unidad Cuidados Intensivos.
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Criterios de exclusion:

- Personal de salud que labora en otras areas de la institucion.
- Persona de salud que no acepte llenar el cuestionario.

3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Para la recoleccion de datos se emple6 un test de auto evaluacién
(cuestionario) de 95 items de 4 respuestas: Nunca, Casi Nunca,
Frecuentemente y Casi Siempre con puntaje variado de 0 a 3, ya
estructurado y construido por otro estudio de investigacion relacionado al
tema (Hans Selye. 1936); que fue validada por tres expertos Gil, Peiré y
Jackson: para el analisis de confiabilidad utilizaron el analisis de Alfa de
Crombach para los Ambitos Situacionales y Nivel de Estrés en el personal
administrativo y asistencial en centro hospitalario Nivel Il de Austria. Con la
interpretacion que obtuvieron en un alfa de 0. 677 y 0.789 esto indica que
tiene grado de confiabilidad ya que el valor minimo para medir un grado de

confiabilidad es de 0.50 para una Investigacion (anexo 3).

3.4. DISENO DE RECOLECCION DE DATOS

Obteniendo el permiso de la institucion, se aplicé el instrumento al personal
de salud en cada turno rotativo, teniendo en cuenta el criterio de inclusion y
luego de recoger la informacion se elaboro una matriz de tabulacion de datos
para su aglomeracion y alineamiento, los cuales fueron vaciados al

programa estadistico SPSS version 25 0, y Microsoft Excel 2013.
3.5. PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS
Recogida la informacién se elaboré una matriz de tabulacion de datos para

su aglomeracion y alineamiento, los cuales fueron vaciados al programa

estadistico SPSS version 25.0, y Microsoft Excel 2013; la cual se presenta
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en tablas de doble entrada y gréficos donde se explica las variables de
estudio y la confirmacion de la hipotesis.

Para correlacionar las variables del estudio se utilizé la Prueba de
coeficiente de correlacion de Pearson (r) con nivel de confianza 95%, la cual
se comprobo6 en el programa software considerando el valor de p < 0.05;
cuando r = - 1( negativo), r = +1 (positivo) y el punto medio r = 0 (nulo o0 muy
débil)

r= Sy

(Sx) *(Sy)
X: variable independiente
Y: variable dependiente
S: sumatoria

r: Coeficiente de correlacion de Pearson
3.6. ASPECTOS ETICOS

Las personas en estudio estan consideradas dentro de los principios de
Justicia, es decir tener un trato justo y con equidad en el momento de
seleccionar al personal; asimismo guardar en el anonimato informacién
intima que nos pueda referir; Beneficencia, implica no hacer dafio y proteger
a las personas en estudio ante cualquier dafo fisico psicolégico y cumplir de
acuerdo a los sefalado; Dignidad, toda persona que participa en la
investigacion tiene derecho a la autodeterminacion, libertad, para decidir si

participa o no en el estudio sin obligarlo a nada.
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CAPITULO IV: RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. RESULTADOS

SALUD DEL NINO DE BRENA DE AGOSTO A OCTUBRE DEL 2019

CUADRO N° 1
GRUPO OCUPACIONAL Y NIVEL DE ESTRES EN EL PERSONAL DE SALUD
DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE

Grupo Nivel de estrés
Ocupacional Bajo Medio Alto Total
N° % N° % N° % N° %
Médicos 2 16.6 | 6 50.0 | 4 334 12 100
Enfermeras 5 104 |30 [ 625 |13 | 27.1 48 100
Tecnicos 8 |222|14 (389 |14 | 389 | 36 100
Total 15 | 156 | 50 | 52.1 (|31 | 32.3 96 100

Fuente: Test de autoevaluacién aplicada por la Investigadora UPSJB 2019.

70 - MBS
60 -

40 -
30 -

10 -

Médicos

50

Grupo Ocupacional y Nivel de Estres en el Personal.

Enfermeras

62.5

= Bajo
= Medio
m Alto

38.9 38.9

22.2

Técnicas

Total

52.1

INTERPRETACION.- En cuadro y grafico 1, se observa del total de 48 enfermeras;

62.5% presenta nivel de estrés medio con tendencia a alto 27.1%, seguido de 12

médicos presentan nivel de estrés medio 50.0% con tendencia alto 33.4% y 36

Técnicos en Enfermeria. Presentan nivel de estrés medio y alto de 38.9%; esto

quiere decir que los tres grupos ocupacionales presenta nivel de estrés medio de

52.1% con tendencia a alto 32.3%.
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CUADRO N° 2
AMBITOS SITUACIONALES QUE GENERAN MAYOR NIVEL DE ESTRES EN EL
PERSONAL DE SALUD DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NINO DE BRENA DE AGOSTO A
OCTUBRE DEL 2019

AMBITOS NIVEL DE ESTRES Total
SITUACIONALES Bajo Medio Alto

N [ % | N° % N [ % | N | %
Estilos de Vida 6 6.2 33 | 344 | 57 |59.4[96 |100
Ambiente 8 8.3 38 | 396 | 50 |52.1[96 |100
Sintomas 48 |50.0 | 28 | 29.2 | 20 | 20.8 |96 |100
Empleo/Ocupacién | 32 333 | 40 |41.7 |24 25.0 | 96 100
Relaciones 9 9.4 50 52.1 37 | 38,5 |96 100
Personalidad 38 39.6 | 38 39.6 20 | 20.8 | 96 100

Fuente: Test de autoevaluacién aplicada por la Investigadora UPSJB 2019

Ambitos Situacionales Que Generan Nivel de Estrés en el Personal
59.4 n=96

60 -
50 -

52.1 52.1

50
41.7

40 -

30 -

4.4

39.

29.2

33.3

38.5 39.6 396

20.8
20 | 20.8

10 6 8.

INTERPRETACION.- En cuadro y grafico 2, se observa del total de personal
encuestado que representa el 100%, predomina el ambito situacional: Estilos
de vida, generando niveles de estrés alto 59.4%, con tendencia a medio
34.4%; al igual Ambiente presenta nivel de estrés alto 52.1%, con tendencia
a medio 39.6%, seguido de relaciones con nivel de estrés medio 52.1% con
tendencia a alto 38.5%.
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CUADRO N° 3
NIVEL DE ESTRES SEGUN TIEMPO DE SERVICIO EN EL PERSONAL
DE SALUD DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL INSTITUTO
NACIONAL DE SALUD DEL NINO DE BRENA DE AGOSTO A OCTUBRE

DEL 2019
NIVEL DE ESTRES
Tiempo de : _ Total
S Bajo Medio Alto
(afios) N° % N° % N° % N° %
<=10 14 14.6 45 46.9 37 38.5 96 100
11 -20 | 28 29.2 38 39.6 30 31.2 96 100
21 -30 |9 9.4 50 52.1 37 38.5 96 100
>=31 28 29.2 38 39.6 30 31.2 96 100

Fuente: Test de autoevaluacién aplicada por la Investigadora UPSJB 2019.

n=96 Tiempo de Servicio y Nivel de Estres en el personal de Salud
60 52.1
50
40 31.2
30 © <=10
20 =11 - 20
10
=21 -30
0

Bajo Medio Alto = Mayor 31

INTERPRETACION.- En cuadro y grafico 3, se observa del total del personal
encuestado que representa el 100%, predomina Tiempo de servicio 21 a 30 afios
con nivel de estrés medio 52.1% con tendencia a alto 38.5%, seguido a < -10 afios

de servicio con nivel de estrés medio 46.9% con tendencia a alto 38.5%.
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CUADRO N° 4
NIVEL DE ESTRES SEGUN GRUPO ETARIO EN EL PERSONAL DE SALUD DE
LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE
SALUD DEL NINO DE BRENA DE AGOSTO A OCTUBRE DEL 2019

NIVEL DE ESTRES
Grupo Etario Bajo Medio Alto Total
N° % N° % N° % N° %

25 -34 14 14.6 50 52.1 37 38.5 96 | 100
35-44 28 29.2 38 39.6 30 31.2 96 | 100
45 -54 9 9.4 45 46.9 37 38.5 96 | 100
55 - 64 28 29.2 38 39.6 30 31.2 96 | 100
65 a mas 30 31.2 38 39.6 28 29.2 96 | 100

Fuente: Test de autoevaluacién aplicada por la Investigadora UPSJB 2019.

»25-34 Nivel de Estres Segun Grupo Etario en el Personal de
oty n =96
60 52.1

50 | 0 46.9
=55 - 64 6 385 385
40 39.6 26396

Bajo Medio Alto

INTERPRETACION.- En cuadro y grafico 4, se observa del total del personal
encuestado que representa el 100%, predomina el Grupo Etario 25 — 34 afios con
nivel de estrés medio 52.1% con tendencia a alto 38.5%, seguido a 45 - 54 afios de

edad con nivel de estrés medio 46.9% con tendencia a alto 38.5%.
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CUADRO N° 5
AMBITOS SITUACIONALES EN RELACION CON EL NIVEL DE ESTRES EN EL
PERSONAL DE SALUD DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NINO DE BRENA DE AGOSTO A
OCTUBRE DEL 2019

AMBITOS ANALISIS DE P
SITUACIONALES CORRELACION DE (valor)
PEARSON
Estilos de vida r=0.639
Ambiente r=0.579 0.002
Sintomas r=0.567
Empleo/Ocupacion r=0.867
Relaciones r=0.829
Personalidad r=0.786

Fuente: Test de autoevaluacién aplicada por la Investigadora UPSJB 2019.

Si P < 0,05 existe relacion estadistica directa (coeficiente de correlacion de
Pearson)
r= 0.867 (p< 0.05), r = 0.829 (p< 0.05), r = 0.766 (p< 0.05).

m Ambitos Situacionales en relacion con nivel
de estres

' 410.867! |

0.8 u : Q ﬁ
H 0.829 0.786

0.6 - )
0.4 ' 0.567
0.2

0

0 1 2 3 4 5 6 7 8

INTERPRETACION.- En cuadro y grafico 5, se observa a ambitos situacionales;
Empleo/Ocupacion, relaciones y personalidad con mayor relacion estadistica
directa positiva con el nivel de estrés, mientras que estilos de vida, ambiente y
sintomas mostraron menor relacion estadistica directa positiva con el nivel de

estrés.
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4.2. DISCUSION

El personal de salud de los servicios de areas criticas debe estar fisica,
psicolégicamente y cognitivamente preparadas para adaptarse a las
caracteristicas del ambiente de éstas unidades; la mayoria de veces estan
obligadas a brindar el tratamiento en situaciones de emergencia. Todo esto
constituye un problema que solo puede ser sobrellevado por personas
preparadas a las que se les transfiere responsabilidad en forma gradual y

jerarquica.

Analizando; los resultados del presente estudio. Ambitos Situacionales y
Nivel de Estrés en el Personal de salud del Servicio de Area Critica del
Instituto Nacional de Salud del Nifio, la mayoria present6 un nivel de estrés
medio 52.1%, con tendencia a alto 32,3%; Asi también el grupo Ocupacional
de Enfermeria presenta nivel de estrés medio 62.5% con tendencia a alto
27.1%, seguido de Médicos con nivel de estrés medio 50.0% con tendencia
a alto 33.4% y técnicos de Enfermeria con nivel de estrés medio y alto de
38.9% (cuadro N° 1); no difiere de Ledn, M. Lépez, J. Posadas, M. En sus
estudios “Estrés y Estilos de Afrontamiento de las Enfermeras de un Hospital
en Veracruz de México”; reportaron percepcién moderada de estrés 63.6% y
el resto baja 30.4%; en estilos de afrontamiento, 16 enfermeros (4 hombres y
12 mujeres) usaron moderadamente la valoracion positiva ante un problema
presentado con nivel de estrés medio 48.5% (3); asi como Chang, M.
Rodriguez, C. Venegas, C. En su estudio: “Nivel de Estrés y factores
laborales en personal de salud en Areas de UCI Hospital Nacional Honorio
Delgado de Arequipa Peru”; afirma Nivel de Estrés medio 24.4% con
tendencia a alto 53.3% en profesionales de la salud (8); también el aporte en
Lima de Chuchon, M. En su estudio de investigacion “Factores
institucionales y nivel de estrés de las enfermeras de la unidad de cuidados
intensivos de los hospitales “Cayetano Heredia y Edgardo Rebagliatti

Martins”, resultdé que el 56% de las enfermeras presentaron un nivel de
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estrés de leve 19.5% a moderado 23.6% y un menor porcentaje 16%
refirieron estrés de moderado 24.5% a intenso o alto 48.2% (9).

Los ambitos situacionales que generan mayor nivel de estrés se encuentra
el estilo de vida con nivel de estrés alto 59.4% con tendencia a medio 34.4%,
como ambiente con nivel de estrés alto 52.1% con tendencia a medio 39.6%
seguido de relaciones con nivel de estrés medio 52.1% con tendencia a alto
38.5% (cuadro N° 2); Internacionalmente similar la de Sarsosa, K. Charria, V.
En sus estudios “Estrés Laboral en Personal Asistencial de Cuatro Instituciones de
Salud Nivel Ill de Cali, Colombia”, obtuvieron resultado al personal con cargo
asistencial un nivel alto de estrés laboral 21.7%, en sintomas fisiologicos el nivel de
estrés alto 28.6%; en intelectuales y laborales el nivel de estrés alto 20.6% y en el
comportamiento social es moderadol5.8 % (1); el estudio también similar al de
Portero de la Cruz, S. Vaquero, M. En sus estudios “Desgaste Profesional,
Estrés y Satisfacciéon Laboral del Personal de Enfermeria en un Hospital
Universitario Cordova de Espana” Que resultdé puntuaciones medias en
estrés laboral y satisfaccion de 44.23% y 65.46%, respectivamente. En
desgaste profesional se evidencié un nivel medio 39.2% de la subescala de
agotamiento emocional; nivel alto 45.5% para la despersonalizacién y nivel

bajo 9.4% en la realizacion personal (4).

En tiempo de servicio y nivel de estrés predomina de 21 a 30 afios con nivel
de estrés medio 52.1% con tendencia a alto 38.5% a quien sigue el
predominio menor de 10 afios de servicio con nivel de estrés medio 46.9%
con tendencia a alto 38.5%. (Cuadro N° 3). Contrastando la similitud
internacional con Ledn, M. Lépez, J. Posadas, M. En sus estudios “Estrés y
Estilos de Afrontamiento de las Enfermeras de un Hospital en Veracruz de
México”; el resultado representativo de edades en trabajadores con una
antigiedad menor a 5 afios, presentaron nivel alto de estrés 48.5% siguido
de 11 a 15 afios con nivel de estrés medio 24.5% (3). A la cual no difieren
Chang, M. Rodriguez, C. Venegas, C. En su estudio: “Nivel de Estrés y
factores laborales en personal de salud en Areas de UCI Hospital Nacional

Honorio Delgado de Arequipa Peru”; encontraron en su resultado en tiempo
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de experiencia profesional la mayoria que se encuentra entre los 5 a 10 afios
presentaron un Nivel de Estrés medio 39.5% con tendencia a alto 48.1%, es
decir: bajo < 4 afos 28.9%, medio 5 a 10 afios 57.8%, alto > 10 afios 13.3%,
por lo que pueden decir que el estrés se incrementa conforme pasan los

afos de acuerdo a su estudio (8).

Al analizar grupo etario y nivel de estrés predomina el grupo etario de 25 a
34 afos con nivel de estrés medio 52.1% con tendencia alto 38.5% seguido
de 45 a 54 afios de edad con nivel de estrés medio 46.9% con tendencia a
alto 38.5% (cuadro N° 4). Para Garcia, J. En su Investigacion “Estudio del Estrés
Laboral en el Personal Administrativo y Trabajadores de la Universidad de Cuenca.
Ecuador-", Que resulto ser en cuanto a edad < 35 afios nivel medio 51.43% y en
>35 afios nivel alto 60.74% (5); similar a un Estudio Nacional de Ovando, P.
Cabrera, J. Cardenas, C. En su estudio de investigacion “Niveles de estrés
en madres trabajadoras de comedores populares de la comunidad Nieveria —
Huachipa” el resultado del nivel de estrés en las madres es moderado 35%,
asi mismo los estresores determinantes en la presencia de estrés son:
consumo bésico (48%), trabajo doméstico (44%). En cuanto a edad es
moderado 37 %, concentrandose en el grupo etario de 20 a 29 afios en nivel
bajo 13.2% (10).

Analizando resultado de correlacion de Ambitos Situacionales y nivel de
estrés en el personal de salud; empleo/ocupacion, relaciones y personalidad
se encuentran en mayor relacion estadistica directa positiva con el nivel de
estrés, mientras estilo de vida, ambiente y sintomas mostraron menor
relacion estadistica directa positiva con el nivel de estrés, al correlacionar
estadisticamente cuando el valor de p < 0.05, r = - 1( negativo), r = +1
(positivo) y el punto medio r = 0 (nulo o muy débil) (cuadro N° 5); el presente
estudio difiere de Cassano, M. Con su estudio “Sindrome de Burnout y
estrés laboral en profesionales de la salud en un policlinico de Lima”;
porque él obtuvo resultado entre el sindrome de Burnout y estrés laboral

personal de salud un Spearman rho de 0.004. Por lo tanto, determiné que
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existe una correlacion positiva débil entre ambas variables en los
profesionales de la salud (6). A pesar de ser estudios nacionales no hay
similitud, esto debe ser por la poblacion estudiada en cada ambito laboral de

cada investigacion.

El personal de salud de la Unidad de Cuidados intensivo del Instituto
Nacional de Salud del Nifio, la mayoria practica el pluriempleo debido a la
crisis econOmica por la que atraviesa nuestro pais, hacen que las
remuneraciones no cubran las necesidades basicas y obligan a buscar otros
ingresos en diferentes instituciones. Asimismo deben de afrontar grandes
demandas de pacientes por médico, enfermera y técnicos sin contar
muchas veces con apoyo de recursos humanos suficientes; si a esto le
sumamos las situaciones desagradables, como ver sufrir al paciente,
impotencia de no poder salvar la vida, el dolor de los familiares, presion y
exigencia por parte de la enfermera jefe y médicos jefe y equilibrar el trabajo
con el compromiso familiar se convierten en numerosas responsabilidades
que debe afrontar, esto origina en ellos el deseo de poner su maximo
esfuerzo y dedicacién; todo ello hace que el personal de Salud del Instituto
Nacional de Salud del Nifio tenga como resultados grandes sobrecargas de
trabajo que condicionan a presentar nivel de estrés medio con tendencia a

alto.

Opino que los niveles de estrés van en aumento segun la cronologia de los
acontecimientos estresantes dentro del ciclo vital; muchos de los
acontecimientos de la vida, por ejemplo, el formar una familia, tener un hijo,
buscar un trabajo, entre otros; resultan estresantes solo si ocurre fuera de
tiempo. Los acontecimientos a destiempo son mas amenazantes porque no
son esperados y por tanto privan a la persona de apoyo de grupo, de la
sensacion de satisfaccién plena que acompafaria al mismo acontecimiento
de haber ocurrido en un momento o de la oportunidad de preparar o

establecer un afrontamiento anticipado.

37



Por ultimos lo ambitos situacionales denominados estilos de vida 59.4%, es
el que estaria influyendo con mayor intensidad en el nivel de estrés del
personal de salud, seguido de cerca del ambito ambiente 52.1%, relaciones

38.5% y en menor grado los ambitos de personalidad 20.8%.

La Medicina y la enfermeria son profesiones generadoras de gran estrés ya
gue en su ejercicio se viven situaciones de gran intensidad emocional,
sumandose a ellos los &mbitos estresores o situacionales como: Estilos de
vida el medio donde se desenvuelve, sintomatoldgico, los que practican el
pluriempleo, las relaciones interpersonales y la personalidad presentes en
las actividades laborales. Dichos ambitos situacionales pueden generar la
ruptura del equilibrio del sistema ergonémico del Médico y enfermeria —
trabajo y de los subsistemas Medico — maquina, enfermera — ambiente y
enfermera — equipo de salud; que pueden causar accidentes vy
enfermedades del ambiente laboral. Situaciones que pueden mejorar con
programas de bajo costo y que generarian un efecto que beneficiaria no solo

a su salud fisica y mental del personal de salud sino al cliente.

En cuanto a los Ambitos Situacionales y Nivel de Estrés existe relacion
estadistica directa positiva en el personal de salud del servicio de areas
criticas del Instituto Nacional de Salud del Nifio, es decir a mas ambitos
estresantes o situacionales més alto es el nivel de estrés (Cuadro N° 5).

Este nuevo milenio nos reta a ser mejores profesionales, nos llena de
nuevos conocimiento y terapias para afrontar la enfermedad y/o estrés
laboral, pero a su vez nos desafia con un sin nUmero de situaciones nuevas
para los que no fuimos preparados; depende entonces de nuestras
instituciones que en base al trabajo conjunto enfrentemos los desafios del
mafiana de manera que podamos brindar servicios de alta calidad en
tiempos en que ésta es la principal herramienta para lograr la ventaja

competitiva.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

> Meédicos y Enfermeras del servicio de area critica del Instituto
Nacional de Salud del Nifio presentan nivel de estrés medio con
tendencia a alto, mientras Técnicas en Enfermeria presentan nivel
de estrés medio y alto en igual porcentual; asimismo del total de
personas estudiadas, el nivel de estrés es medio con tendencia a

alto.

» Los ambitos situacionales que generan mayor nivel de estrés en el
personal de salud de la Unidad de cuidados Intensivos del Instituto
Nacional de Salud del Nifio son: Estilos de vida, ambiente y

relaciones.

> El nivel de estrés segun tiempo de servicio del personal de salud
estudiado oscila entre 21- 30 afios con nivel de estrés medio con

tendencia a alto, seguido <=10 afios de servicio.

> La edad de las personas en el presente estudio oscila entre 25 a 34
afios con nivel de estrés medio con tendencia a alto, seguido de 45 a

54 afos que también el nivel de estrés es medio con tendencia alto.

> Existe relacion estadistica directa positiva entre los ambitos
situacionales y el nivel de estrés en el personal de salud de la
Unidad de cuidados Intensivos del Instituto Nacional de Salud del

Nifo.
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5.2. Recomendaciones

» Utilizar los resultados obtenidos en el estudio, a fin de incentivar a los
directivos y al personal de salud a desarrollar acciones de promocion,
prevencion de comportamientos saludables, para disminuir el nivel de

estrés.

» Crear un ambiente laboral agradable y/o descanso para contrarrestar
los efectos negativos generadores de estrés segun resultado obtenido

en cada ambito situacional de cada grupo ocupacional.

» Desarrollar estudios que investiguen el efecto del estrés en el
personal de salud en otras areas del Instituto y su relacion con los

ambitos situacionales.

> Ampliar estudios analiticos sobre Ambitos Situacionales que generen
mayor nivel de estrés en el personal de salud a nivel Institucional u

otras Instituciones de salud.
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ANEXO N2 1: CUADRO DE OPERALIZACION DE VARIABLES

ALUMNA: Lorenzo Rumualdo Teofila Dolora
ASESOR: Dr. LUIS Florian Tutaya
LOCAL: San Borja

TEMA: AMBITOS SITUACIONALES Y NIVEL DE ESTRES EN EL PERSONAL DE SALUD DE LA UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NINO DE BRENA DE AGOSTO A OCTUBRE DEL 2019.

VARIABLE INDEPENDIENTE: AMBITOS SITUACIONALES

INDICADORES ITEMS NIVEL DE MEDICION INSTRUMENTO
Estilo de Vida 0—12  Nivel Bai Cuantitativo - ordinal Test de Autoevaluacion
Sintomas B Ivel Bajo Intervalo — De Razdn (Cuestionario)
Empleo/Ocupacion 13 -21 Nivel Medio
Relaciones _
Personalidad 22 - 48 Nivel Alto
Ambiente 0-11 Nivel Bajo Cuantitativo — ordinal Test de Autoevaluacion
Intervalo — De Razon (Cuestionario)
12-20 Nivel Medio
21-48 Nivel Alto
VARIABLE DEPENDIENTE: NIVEL DE ESTRES
INDICADORES ITEMS NIVEL DE MEDICION INSTRUMENTO
Nivel Bajo 0—-72 Nivel Bajo Cuantitativo - ordinal Test de Autoevaluacion
_ ] ] ] Intervalo — De Razén (Cuestionario)
Nivel Medio 73 — 120 Nivel Medio
Nivel Alto 121 — 285 Nivel Alto
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VARIABLE INTERVINIENTE:

INDICADORES N° DE ITEMS NIVEL DE MEDICION INSTRUMENTO

Grupo Etario 25 - 34 afos Cuantitativo - ordinal Test de Autoevaluacion
35-44 afos Intervalo — De Razdn (Cuestionario)
45 — 54 afos
55 -64 anos
65 a mas afos

Grupo Ocupacional | Médicos Cualitativo - Nominal Test de Autoevaluacién
Enfermeras (Cuestionario)
Técnicos de enfermeria

Sexo Masculino Cualitativo - Nominal Test de Autoevaluacion
Femenino (Cuestionario)

Estado Civil Soltero Cualitativo - Nominal Test de Autoevaluacion
Casado (Cuestionario)
Conviviente

Divorciado - separado
viudo

Tiempo de Servicio

<- 10 afos

Cuantitativo - ordinal

Test de Autoevaluacion

11 - 20 afios Intervalo — De Razén (Cuestionario)
21 -30 afios
>- 30 afos
D] ST LiCuiininiiiiiieniniine

ASESOR ESTADISTICO
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ANEXO N° 2: MATRIZ DE CONSISTENCIA

ALUMNA: Lorenzo Rumualdo Tedfila Dolora
ASESOR: Dr. Luis Florian Tutaya

LOCAL: San Borja

TEMA: AMBITOS SITUACIONALES Y NIVEL DE ESTRES EN EL PERSONAL DE SALUD DE LA UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NINO DE BRENA DE AGOSTO A OCTUBRE DEL 2019.

PROBLEMAS

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES E INDICADORES

General:

PG: ¢ Cual es la relacion de los
ambitos situacionales y nivel
de estrés en el personal de
salud de la unidad de cuidados
intensivos del Instituto
Nacional de Salud del Nifio de
Brefia de Agosto a Octubre
del 20197

Especificos:

PE 1. ¢COmo Determinar el
nivel de estrés del personal de
salud de la unidad de cuidados
intensivos del Instituto

General:

OG: Determinar la
relacion de los ambitos
situacionales y el nivel
de estrés en el personal
de salud de la Unidad
de Cuidados Intensivos
del Instituto Nacional de
Salud del Nifio de Brefia
de Agosto a Octubre
del 2019

Especificos:

OEl: Determinar el
Nivel de Estrés del
Personal de Salud de la
Unidad de Cuidados

General:

HG: Existe relacion de los
ambitos situacionales y el
nivel de estrés en el
personal de salud de la
unidad de cuidados
intensivos del Instituto
Nacional de Salud del Nifio
de Brefia de Agosto a
Octubre del 2019.

VI: AMBITOS SITUACIONALES

Estilo de Vida

Sintomas

Empleo/Ocupacion

Relaciones

Personalidad
0-12 Nivel Bajo
13-21 Nivel Medio
22- 48 Nivel Alto

Ambiente: 0-11 Nivel Bajo

12 — 20 Nivel Medio

21- 48 Nivel Alto

VD: NIVEL DE ESTRES
0 — 72 Nivel Bajo
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Nacional de Salud del Nifio de
Brefia de  Agosto a Octubre
del 20197

PE 2: ¢(Como Identificar que
ambitos situacionales generan
mayor nivel de estrés en el
personal de salud en la unidad
de cuidados intensivo del
Instituto Nacional de Salud del
Nifio de Brefia de Agosto a
Octubre del 2019?

PE 3: ¢(COmo Determinar el
nivel de estrés de cada grupo
ocupacional del personal de
salud de la unidad de cuidados
intensivos del Instituto
Nacional de Salud del Nifio de
Brefla de Agosto a Octubre
del 20197

Intensivos del Instituto
Nacional de Salud del
Niio de Brefia de
Agosto a Octubre del
2019

OE2: Identificar que
ambitos  situacionales
generan mayor nivel de
estrés en el personal de
salud en la unidad de
cuidados intensivos del
Instituto  Nacional de
Salud del Nifio de Brefia
de Agosto a Octubre
del 2019

OE 3: Determinar el
nivel de estrés de cada
grupo ocupacional del
personal de salud de la
unidad de cuidados
intensivos del Instituto
Nacional de Salud del
Niio de Brefla de
Agosto a Octubre del
2019

73 —120 Nivel Medio
121 — 285 Nivel Alto
VARIABLES INTERVINIENTES:

Grupo Etario:

25-34 afos
35-44 afos
45 — 54 afnos
55 -64 afos

65 a mas afnos
Grupo Ocupacional:

- Meédicos

- Enfermeras

- Técnicos de enfermeria
Tiempo de Servicio:

- <- 10 afos
- 11-20 afos
- 21 -30 afos
- >- 30 afios
Estado Civil:

- Soltero

- Casado

- Conviviente

- Divorciado — separado
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PE 4: ¢(COomo Determinar el
nivel de estrés de cada grupo
Etario del personal de salud de
la  unidad de cuidados
intensivos del Instituto
Nacional de Salud del Nifio de
Brefia de Agosto a Octubre
del 20197

PE5: ¢Cual es el nivel de
estrés segun tiempo de
servicio del personal de salud
de la wunidad de cuidados
intensivos del Instituto
Nacional de Salud del Nifio de
Brefia de Agosto a Octubre
del 2019?

OE 4: Determinar el
nivel de estrés de cada
grupo etario del
personal de salud de la
unidad de cuidados
intensivos del Instituto
Nacional de Salud del

Nifo de Breila de
Agosto a Octubre  del
2019

OES5: Determinar el nivel
de estrés segun tiempo
de servicio del personal
de salud de la unidad de
cuidados intensivos del
Instituto  Nacional de
Salud del Nifio de Brefia
de Agosto a Octubre
del 2019?

- Viudo
Sexo:

- Masculino

- Femenino

Disefio metodolégico

Poblacién y Muestra

Técnicas e Instrumentos

Nivel:
Descriptivo

Tipo de Investigacion:
Descriptivo, no experimental,
Correlacional, Cuantitativo,
prospectivo.

Poblacién: Conformado (N=160)
personas; Médicos (N=20),
Enfermeras (N=80) y Técnicos
(N=60) que Ilaboran en turnos

rotativos en la Unidad de Cuidados

Intensivos del Instituto Nacional
Salud del Nifo.
N =160

MUESTRA: Se obtuvo mediante el

Técnica: Encuesta

Instrumentos: Test de auto evaluacion (cuestionario)
de 95 items, estructurado y construido de referencias
de otro estudio de investigacion relacionado al tema
(Hans Selye. 1936); que fue validada por tres expertos
Gil, Peir6 y Jackson: para el analisis de confiabilidad
utilizaron el andlisis de Alfa de Crombach para los
Ambitos Situacionales y Nivel de Estrés en personal
administrativo y asistencial en centro hospitalario Nivel
[l de Austria. Con la interpretacion que obtuvieron en
un alfa de 0. 677 y 0.789 esto indica que tiene grado
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muestreo estratificado simple (n=96
personas del total de la poblacion;
Médicos (n=12), Enfermeras (n=48),
Técnicos (n=36).

Criterios de Inclusion:
e Personal de Salud asistencial
e Personal que labora en la
Unidad Cuidados Intensivos.
Criterios de exclusion:
e Personal que labora en otras
areas de la institucion.
e Personal que no acepte llenar
el cuestionario.

Tamano de muestra: 96

Muestreo: Muestreo Estratificado
Simple

de confiabilidad ya que el valor minimo para medir un
grado de confiabilidad es de 0.50 para una
Investigacion (anexo 3).

ASESOR
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ANEXO 03: INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

A SAN JUAN BAUTISTA

UNIVERSIDAD PRIVAD

UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE MEDICINA HUMANA

TEMA: AMBITOS SITUACIONALES Y NIVEL DE ESTRES EN EL
PERSONAL DE SALUD DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NINO DE BRENA DE AGOSTO A
OCTUBRE DEL 2019.

AUTORA: LORENZO RUMUALDO TEOFILA DOLORA

TEST DE AUTOEVALUACION PARA MEDIR NIVEL DE ESTRES

Este inventario para la evaluacion del estrés individual se ha planteado en el
contexto de la vida normal y habitual.

Pautas:

Anote los puntos que usted se atribuye en cada uno de los 95 items en los
diferentes ambitos. Realice la suma de puntos de cada uno de ellos:

1; Estilos de Vida, 2; Ambiente, 3; Sintomas, 4; Empleo / Ocupacion, 5;
Relaciones, 6; Personalidad. El total de cada ambito se coloca en el lugar
correspondiente. Usted tiene, por supuesto, que responder a todo con
absoluta sinceridad.

Gracias por su colaboracion
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1. ESTILO DE VIDA.

10.
11.
12.
13.
14.
15.

16.

Duermo un numero de horas adecuado a mis
NECESIdAUES........covvveeeeeeier e,
Como a horas fijas........ccccvvvvviiiiiiiiiiiiieeeeeee,
Cuando estoy nervioso tomo tranquilizantes.

Para ocupar mi tiempo libre veo la television o el

Hago ejercicio fisico de forma regular..............
COMO CON PrISA.....eeieiiiiiieiiieeeeeeeeeeeeaeeaeeeaaa

De los alimentos ricos en colesterol (huevos,
higado, queso, helados) como cuando me
APELECE. ...ttt
Consumo frutas y verduras abundantemente.

Bebo agua fuera de las comidas......................

Como entre horas........vveeeee e

Total ESTILO DE VIDA

53

Nunca

O O W W O wWw w

Casi Nunca

N

N

P R NN P NMNDDN

Frecuentemente

|

|

N N R RN R

Casi siempre

o

o
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2.

17.
18.

19.
20.
21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.
31.

AMBIENTE.

El personal de salud es bastante ruidosa........
Siento que necesito mas espacio en mi area de
trabajo

Todas mis cosas estan en su sitio...................
Disfruto de la atmosfera hospitalaria..............
Suele haber mucha gente en el lugar donde
trabajo........oooooi,

Mi servicio esta limpia y ordenada..................

En mi casa me relajo con tranquilidad............

Mi vestuario se me hace pequefio..................

Siento como si viviesemos muchos bajo el mismo

Cuando contemplo la infraestructura de mi servicio
siento satisfecho/a.............ccccueeeeennnn.

Considero mi area de trabajo lo suficientemente
amplia para nuestras
NECESIdAUES........cooviiiiiiiiiiii e

En mi servicio hay olores desagradables.........

El lugar donde trabajo es  bastante
18] [017- VS

El aire de mi localidad es puro y limpio...........

Las calles y los jardines de mi institucion estan

limpios y cuidados...............coceeiiiinnnee.

Total AMBIENTE

54

Nunca

Casi Nunca

|

~n Frecuentemente

N

Casi siempre



3. SINTOMAS.

2

5 2 ¢

z @ g

© o

-

32. Sufro de dolores de cabeza.........cccccceeveeeiennnnn, 0 1 2

33. Tengo dolores abdominales.................cceeee. 0 1 2

34. Hago bien las digestiones........cccccceeeeeeeeiiiiennne 3 2 1

35. Voy regularmente de vientre.............cccceeeennn.. 3 2 1

36. Me molesta la zona lumbar........................e. 0 1 2

37. Tengo taquicardias..........cccccevvvrvvvvvrinniiieeeennn. 0 1 2

38. Estoy libre de alergias............cccccvvvivviiiieiennnnn. 3 2 1

39. Tengo sensaciones de ahogo..............cccuvveeee. 0 1 2

40. Se me agarrotan los muasculos del cuello y de la 1 )

espalda............oeevvvveiiiiiiiiiie e

41. Tengo la tensibn sanguinea moderada Yy 5 L
CONSEANEE....cceieeeeee e

42. Mantengo mi memoria normal...................... 3 2 1

43. Tengo poco apetito..........cceeeeeeeeiiviieeiiiiiiiiins 0 1 2

44. Me siento cansado y sin energia.........cccceee..... 0 1 2

45. Sufro de iNSOMNIO........cuvuuiveiiiiiieeieeeeeeeeeeeee, 0 1 2

46. Sudo mucho (incluso sin hacer ejercicio)........ 0 1 2

47. Lloroy me desespero con facilidad................. 0 1 2

Total SINTOMAS

55

Casi siempre

W W O W w O o w w
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4.

48.

49.

50.
51.

52.

53.
54.

55.

56.
57.

58.
59.
60.
61.

62.
63.

EMPLEO / OCUPACION

Mi  labor cotidiana me provoca mucha
TENSION....iiieiee e

En mis ratos libres pienso en los problemas del
trabajo........ooooii

Mi horario de trabajo es regular...................

Mis ocupaciones me permiten comer
tranquilamente en el trabajo.......................

Me llevo trabajo a casa para hacerlo por las
noches o los fines de semana..........ccccccoeee.....
Practico el pluriempleo..............ccccvvvvvrvinnnnn.
Cuando trabajo se me pasa el tiempo
17/ ] F= 5 [o [ TR

Me siento atil  y satisfecho con  mis
OCUPACIONES. .....uvvvreiiiiieeeeeeeeaeeeeeeeeeeennnnns

Tengo miedo a perder mi empleo.................

Me Illevo mal con mis compaferos/ras de
trabajo.........oooii

Mantengo buenas relaciones con mi jefe.........
Considero muy estable mi puesto..................

Utilizo el automovil como medio de trabajo......

Me olvido de comer cuando estoy tratando de
terminar alguna tarea..............ccccccvvennn.n.

Me considero capacitado para mis funciones...
Tengo la impresion que mi jefe y/o familia aprecia

el trabajo que hago................

Total EMPLEO/OCUPACION
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Nunca

Casi Nunca

[EEN

Frecuentemente

N

Casi siempre

w



RELACIONES

64.

65.
66.

67.
68.

69.

70.

71.
72.

73.

74.

75.

76.

77.

78.

79.

Disfruto siendo amable y cortés con Ila

Me afectan mucho las disputas.....................

Tengo amigos/as dispuestos/as a
escucharme.............................
Me siento satisfecho de mis relaciones

SEXUAIES....coiviiiiiei i

Me importa mucho la opinidon que otros tengan de
Mt e e e e e e e e e e e e eeeeeeneens

Deseo hacer las cosas mejor que los demas.....
Mis compaferos/as de trabajo son mis
AMIJOS/AS.....uiviieiiiiiiiiieeee e

Tengo la paciencia de escuchar los problemas de
|0S dEMAS.....uvviiiiiiiiiiiieie,

Pienso que mi esposo/a tiene mucho que cambiar
para que la relacibn sea buena (para los no
casados: novio/a, amigo/a intimo/a)....

Hablo demasiado.........cccceveeeeeeiiiiiiiieeiiiiinns

Al discernir con alguien me doy cuenta que pronto
empiezo a levantar la voz...................

Siento envidia porque otros tienen mas que

Cuando discuto con alguien pienso en lo que voy a
decir mientras el otro habla...................
Me pongo nervioso cuando me dan ordenes

Total RELACIONES

57

Nunca

Ww O O W w

Casi Nunca

N w w N N

Frecuentemente

R NN R R

Casi siempre
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6.

80.

81.

82.

83.

84.

85.
86.

87.

88.

89.

90.

91.

92.

93.

94.

95.

PERSONALIDAD.

Me siento generalmente satisfecho de mi vida.

Me gusta hablar bien de la gente...................

Me pone nervioso/a cuando alguien conduce su
automovil despacio delante de mi..............

Cuando hay <cola en una ventanilla o
establecimiento me marcho.......................

Suelo ser generoso conmigo mismo a la hora de
iImponerme fechas tope........ccccceeeeveeennnnnns

Tengo confianza en el futuro.............cccceeee...

Aun cuando no me gusta, tiendo a pensar en lo

Me gusta hacer las cosas a mi manera y me irrito
cuando no es posible.............cccccceieeeennn.

Tengo buen sentido del humor........................

Me agrada mi manera de Ser........ccccceeeeeeeeennnn.

Me pongo nervioso si me interrumpen cuando
estoy en medio de una actividad.....................

Soy perfeccionista.........ccooeeeveviiiiiiieeniiieeeee,
Pienso en los que me deben dinero..................

Me pongo muy nervioso cuando me meto en un
atasco automovilistico.................ceeeeinnnee

Me aburro pronto de las vacaciones y quiero volver
a la actividad productiva............cc.........

Tengo miedo a que algun dia pueda contraer una

enfermedad fatal, como el cancer.............

Total PERSONALIDAD
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Nunca

w

Casi Nunca

N

—  Frecuentemente

Casi siempre



Grupo ocupacional. ...........cccoeeiiiiiiiii Edad...........
Sexo:

Varon....... Mujer........

Tiempo de servicio: ...................

Estado Civil

Casado/a......... Soltero/a........... Viudo/a...... Otro.......
Calcule la puntuacién

l. Anote los puntos de cada ambito.

1. Estilode Vida...........ceeeeee. L
2. Ambiente..........ccccccceiieeinennn. _
3. Sintomas.........cccvvvvvvviiiennnnn. .
4. Trabajo......ccooeeviiiiiiiiiiiis _
5. Relaciones.......ccccccccuvvvennnnnn. L
6. Personalidad.................c.......

II.  Anétese 3 puntos si usted...

Tiene entre 35y 65 afios................ .
Es separado/a o divorciado/a........ _
Vive en una ciudad grande............ _
Tiene en casa 3 hijos o més........... _
Esta desempleado/a...................... _

[ll.  Andtese 2 puntos si usted...

Tiene entre 25y 34 afos................ _
Es soltero/a o viudo........................ -
Vive en una ciudad pequena.......... .
Tiene en casa uno o dos hijos........ _
Su trabajo es temporal.................... _
PUNTUACION TOTAL........coeue.....
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ANEXO N° 4

INTERVALOS DE PUNTUACION DEL NIVEL DE ESTRES

Nivel global de estrés originado por los ambitos situacionales

Nivel Bajo 0-72
Nivel Medio 73-120
Nivel Alto 121 — 285

Nivel de estrés originado por los ambitos situacionales:

Estilos de vida 0—12 Nivel Bajo

Sintomas

Relaciones -  13-21 Nivel Medio

Personalidad

Empleo/ocupacion | 22-48 Nivel Alto
0-11 Nivel Bajo

Ambiente 4 12-20  Nivel Medio

21- 48 Nivel Alto

El ambito situacional ambiente tiene puntajes diferentes por ser un
ambito que consta de 15 items. A diferencia de los demas ambitos que

constan de 16 items.
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ANEXO 05: VALIDACION DE INSTRUMENTO POR EXPERTO

Informe de Opinién de Experto

I.- DATOS GENERALES:

1 K Apellidos y Nombres del Experto: Dr. LUIS FLORIAN TUTAYA
12 Cargo e institucion donde labora: Asesor/ Docente de la UPSJB

1.3  Tipode Experto: Metodélogo (€] Especialista [_| Estadistico [

1.4 Nombre del instrumento: “Ambitos Situacionales y Nivel de Estrés en el Personal de Salud de la

Unidad de Cuidados Intensivos del Instituto Nacional de Salud del Nifio de Brefia de Agosto a

Octubredel 2019”

15 Autor (a) del instrumento: Lorenzo Rumualdo Tedfila Dolora

1l.- ASPECTOS DE VALIDACION:

cantidad.

INDICADORES CRITERIOS Deficiente |Regular Buena Muy Buena | Excelente
00-20% [21-40% |41-60% | 61-80% | 81-100%
CLARIDAD Esta formulado con un lenguaje i 5 C g’/
claro. N 0
OBJETIVIDAD No presenta sesgo ni induce g 3 ¢ /
respuestas '\ Lo
ACTUALIDAD Estd de acuerdo a los avances la
teoria sobre riesgos asociados a XS O/ﬂ
estrés laboral. i
ORGANIZACION Existe una organizacion légica y g5° /
coherente de los items. 4
SUFICIENCIA Comprende aspectos en calldad y

93%

propésito de la investigacién
descriptivo

INTENCIONALIDAD Adecuado para establecer - 4/
relacion de los riesgos asociados. XS 9
CONSISTENCIA Basados en aspectos tedricos y XS Y] /ﬂ
cientificos. !
COHERENCIA Entre los indices e indicadores. 831/"
METODOLOGIA La estrategia responde al

&%

lil.-  OPINION DE APLICABILIDAD:

ApLica

IV.- PROMEDIO DE VALORACION

(Comentario del juez experto respecto al instrumento)

857,

Lugar y Fecha: Lima, 5 Setiembre de 2019( M

Firma del Experto

D.N.I N2
Teléfono
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Informe de Opinién de Experto

.- DATOS GENERALES:

1.1 Apellidos y Nombres del Experto: Dr. Alejandro Santos Benavides
1.2 Cargo e institucién donde labora: Asesor/ Docente de la UPSIB

1.3 Tipo de Experto:

Metoddlogo [ ] Especialista

»® Estadistico [

1.4 Nombre del instrumento: “Ambitos Situacionales y Nivel de Estrés en el Personal de Salud de la

Unidad de Cuidados Intensivos del Instituto Nacional de Salud del Nifio de Brefia de Marzo a Junio del

2019”

15 Autor (a) del instrumento: Lorenzo Rumualdo Tedfila Dolora

1l.- ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES CRITERIOS Deficiente |Regular Buena Muy Buena Excelente
00-20% [21-40% | 41-60% 61-80% 81 -100%
CLARIDAD Esta formulado con un lenguaje e 7
claro. 55/
OBJETIVIDAD No presenta sesgo ni induce ;,f;/‘
respuestas - :
ACTUALIDAD Estad de acuerdo a los avances la —
teoria sobre riesgos asociados a jj-'/
estrés laboral. )
ORGANIZACION Existe una organizacién légica y Fo ity
coherente de los items. D}/
SUFICIENCIA Comprende aspectos en calidad y D &
cantidad. = /
INTENCIONALIDAD Adecuado para establecer ((,:»‘; o
relacién de los riesgos asociados. ki
CONSISTENCIA Basados en aspectos tedricos y I
cientificos. i akay
COHERENCIA Entre los indices e indicadores. g5/
METODOLOGIA La estrategia responde al
propdsito de la investigacion 8)5 :
descriptivo
lll.-  OPINION DE APLICABILIDAD:
/
ﬂfwc& (Comentario del juez experto respecto al instrumento)

IV.- PROMEDIO DE VALORACION

UTO NACH

Lugar y Fechasbimmass e s

8s 7

DNINe
Teléfono: Q4 THCS5TM
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Informe de Opinién de Experto

I.- DATOS GENERALES:

1.1  Apellidos y Nombres del Experto: Mag ]\& UING

Docorled dARA

1.2 Cargo e institucion donde labora: Docente de la UPSJB

13 Tipo de Experto:

Metoddlogo Especialista [__] Estadistico

1.4 Nombre del instrumento: “Ambitos Situacionales y Nivel de Estrés en el Personal de Salud de la

Unidad de Cuidados Intensivos del Instituto Nacional de Salud del Nifio de Brefia de Marzo a Junio del

2019”

1.5 Autor (a) del instrumento: Lorenzo Rumualdo Teéfila Dolora

Il.- ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES CRITERIOS Deficiente  |Regular Buena Muy Buena Excelente
00-20% |21 40% | 41 60% | 61-80% 81-100%
CLARIDAD Esta formulado con un lenguaje o]
claro. ) 01
OBJETIVIDAD No presenta sesgo ni induce p
respuestas U /
ACTUALIDAD Estd de acuerdo a los avances la

teoria sobre riesgos asociados a
estrés laboral.

ORGANIZACION

Existe una organizacion logica y
coherente de los items.

SUFICIENCIA

Comprende aspectos en calidad y
cantidad.

INTENCIONALIDAD

Adecuado para establecer
relacién de los riesgos asociados.

CONSISTENCIA Basados en aspectos tedricos y
cientificos. A
COHERENCIA Entre los indices e indicadores. A

METODOLOGIA

La estrategia responde al
propdsito de la investigacion
descriptivo

.-  OPINION DE APLICABILIDAD:

IV.- PROMEDIO DE VALORACION

Lugar y Fecha: Lima,/Setiembre de 2019

A

Firma del Experto ;
D.N.I N2 0y 5{00
Teléfono 0,0, 20828 0.
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A SAN JUAN BAUTISTA

UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE MEDICINA HUMANA

UNIVERSIDAD PRIVADA

ACREDITADA POR SINEACE
RE-ACREDITADA INTERNACIONALMENTE

ANEXO 06: INFORME DE PORCENTAJE DE COINCIDENCIAS

NOMBRE DEL ESTUDIANTE/ PROFESOR/INVESTIGADOR:

LORENZO RUMUALDO TEOFILA DOLORA

TIPO DE PRODUCTO CIENTIFICO:

e MONOGRAFIA ( )
e REVISION BIBLIOGRAFICA ( )
e PROYECTO DE INVESTIGACION ( )
e TRABAJO DE INVESTIGACION ( )
e PROYECTO DE TESIS ( )
e TESIS ( X )
e OTROS ( )

INFORME DE COINCIDENCIAS. (SEGUN PLATAFORMA TURNITIN):

AMBITOS SITUACIONALES Y NIVEL DE ESTRES EN EL PERSONAL DE SALUD
DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL INTITUTO NACIONAL DE
SALUD DEL NINO DE AGOSTO A OCTUBRE 2019

Programa Turniting:

REVISION......................: Cuenta con un indice de similitud......15%...........

Conformidad Investigador: Conformidad Asesor: Equipo de Investigacion:
Nombre: Lorenzo Rumualdo Dora Dr. Luis Florian Tutaya. Dr. Luis Florian Tutaya.
DNI:

Huella:
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