UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
ESCUELA DE POSGRADO

TESIS

Relacion entre el estrés laboral de los profesionales de enfermeria,
con la calidad de atencién que se brinda a los pacientes que acuden
al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma - noviembre 2021 — enero
2022

Para optar el titulo Grado académico de Maestro en:
Salud Publicay Comunitaria
Mencion: Gerencia en Salud
Autor:
Bach. Ivette Rocio JAVIER NINAHUAMAN
Asesor:

Dr. Isaias Fausto MEDINA ESPINOZA

Cerro de Pasco - Peru — 2023



UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
ESCUELA DE POSGRADO

oN P4,

TESIS

Relacion entre el estrés laboral de los profesionales de enfermeria,
con la calidad de atencién que se brinda a los pacientes que acuden
al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma - noviembre 2021 — enero
2022

Sustentaday aprobada ante los miembros del jurado:

Dr. Ricardo Arturo GUARDIAN CHAVEZ
PRESIDENTE

Mg. Flor Marlene SACHUN GARCIA Mg. Cesar Ivon TARAZONA MEJORADA
MIEMBRO MIEMBRO



°:;?,c“' Universidad Nacional Daniel Alcides Carrién
Escuela de Posgrado
Unidad de Investigacién

INFORME DE ORIGINALIDAD N° 0106-2023- DI-EPG-UNDAC

La Unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado de la Universidad Nacional Daniel
Alcides Carrién, harealizado el analisis con exclusiones en el Software Turnitin Similarity,
que a continuacion se detalla:

Presentado por:
Ivette Rocio JAVIER NINAHUAMAN

Escuela de Posgrado:
. MAESTRIA EN SALUD PUBLICA Y COMUNITARIA - MENCION: GERENCIA EN SALUD

Tipo de trabajo:
Tesis

TITULO DEL TRABAJO:

“RELACION ENTRE EL ESTRES LABORAL DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA, CON LA CALIDAD DE ATENCION QUE SE BRINDA A LOS
PACIENTES QUE ACUDEN AL HOSPITAL FELIX MAYORCA SOTO DE
TARMA - NOVIEMBRE 2021 - ENERO 2022"

ASESOR (A): Dr. Isaias Fausto, MEDINA ESPINOZA

indice de Similitud:
15%

Calificativo
APROBADO

Se adjunta al presente el informe y el reporte de evaluacién del software similitud.

Cerro de Pasco, 18 de julio del 2023

1

Dr. julio César Carhuaricra Meza
Director ¢2 la Unidad de Investigacidn de 1a Escuela de Posgrado
UNDAC
Pasco - Perit

c.c. Archivo SISGEDO - EPG
JCCM/EPG Reg. Doc. 00357550
' Reg. Exp. 00202586




DEDICATORIA

Esta tesis es dedicada a Dios, por haberme
dado la vida, guiarme hasta el dia de hoy y
permitrme el haber llegado hasta este
momento tan importante de mi formacion
profesional.

A mi familia, por su esfuerzo, confianza y
apoyo constante e incondicional para lograr
mis metas.

A mis docentes, por el apoyo, orientacion y
experiencia que nos brindaron dia con dia para

culminar la tesis, muchas gracias.



AGRADECIMIENTO

Agradezco a Dios por guiarme durante esta
etapa en mi carrera profesional y darme
fortaleza ante las dificultades.

A mi madre, que con su ejemplo me demostré
gue todo es posible con esfuerzo.

A Noel, por acompafarme y apoyarme durante
este periodo de formacion.

Al Dr. Isaias Fausto, MEDINA ESPINOZA,
Asesor de tesis, por su dedicacion vy
asesoramiento a la realizacion de la tesis.
Gracias a todas los profesionales de Salud del
Hospital Félix Mayorca Soto, que me apoyaron

en el presente estudio.



RESUMEN

El estudio de investigacion, tuvo como objetivo: Determinar la relacion entre la
presencia de estrés laboral de los profesionales de Enfermeria, con la calidad de
atencion que se brinda a los pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de
Tarma, noviembre 2021 — enero 2022. El tipo de investigacion es bésica, nivel
descriptivo, método descriptivo correlacional. La muestra estuvo constituida a través del
muestreo no probabilistico intencionado, por 22 profesionales de enfermeria. Las
conclusiones mas importantes son: los niveles alcanzados en las dimensiones del estrés
laboral en las enfermeras, el 81,8% presentan niveles bajos de cansancio emocional, el
13,6% indicaron tener nivel moderado y solo el 4,5% indicé tener nivel alto de cansancio
emocional. En cuanto a la dimensién despersonalizacion, el 36,4% indicé encontrarse
en nivel bajo, el 50% en nivel moderado y el 13,6% nivel alto. Sobre la dimension
realizacién personal, el 45,5% indicaron tener nivel bajo; el 27,3% nivel moderado y el
otro 27,3% nivel alto de realizacion personal. En la variable calidad de atencién, el 36,4%
indicaron sentirse insatisfechos con la calidad de atencién brindada y el 63,6% indico
sentirse satisfecho con la calidad de atencién de las profesionales de enfermeria.

Palabras clave: Estrés laboral, calidad de atencién de enfermeria



ABSTRACT

The objective of the research study was to: Determine the relationship between
the presence of work stress of Nursing professionals, with the quality of care provided to
patients who attend the Félix Mayorca Soto de Tarma Hospital, November 2021 -
January 2022 The type of research is basic, descriptive level, correlational descriptive
method. The sample was constituted through intentional non-probabilistic sampling, by
22 nursing professionals. The most important conclusions are: the levels reached in the
dimensions of work stress in nurses, 81.8% present low levels of emotional exhaustion,
13.6% indicated having a moderate level and only 4.5% indicated having a moderate
level. high emotional exhaustion Regarding the depersonalization dimension, 36.4%
indicated being at a low level, 50% at a moderate level and 13.6% at a high level.
Regarding the personal fulfilment dimension, 45.5% indicated having a low level; 27.3%
moderate level and the other 27.3% high level of personal fulfilment. In the quality of
care variable, 36.4% indicated feeling dissatisfied with the quality of care provided and
63.6% indicated feeling satisfied with the quality of care provided by nursing
professionals.

Keywords: Work stress, quality of nursing care



INTRODUCCION

El estudio de investigacion de la relacion del estrés laboral de los profesionales de
Enfermeria, con la calidad de atencién que se brinda a los pacientes que acuden al
Hospital Félix Mayorca Soto de Trama, tuvo como objetivo: determinar la relacién entre
la presencia de estrés laboral de los profesionales de Enfermeria, con la calidad de
atencion que se brinda a los pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de
Tarma, noviembre 2021 — enero 2022. El tipo de investigacién es basica, nivel
descriptivo, método descriptivo correlacional. La muestra estuvo constituida a través del
muestreo no probabilistico intencionado, por 22 profesionales de enfermeria.

SAUNE OSCCO, Wilson, BENDEZU SARCINES Carmen E., OSCCO
TORRES, Olinda indico en su articulo de “las condiciones laborales y nivel de estrés
en Enfermeros de un Hospital Publico Peruano”, existe una proporcién 52% reporté

estrés moderado y 34% report6 estrés bajo, estos resultados son larazén por la cual las
instituciones intervienen en este tema ya que puede afectar la calidad de atencion
brindada a los usuarios, concluy6 que las condiciones laborales de las enfermeras en

los hospitales publicos del Pert son desfavorables y moderadamente estresantes. )

VELASQUEZ F., Caiza L., en su estudio del nivel de estrés laboral en
profesionales de la salud y su relacion en el desempefio laboral en el Hospital Luis
Gabriel Davila (Carchi- Tulcan) — 2016 sefialé que el 71,9% presentd niveles altos de
estrés, el 14,4% tenia estrés alto, asi mismo, determiné que el estrés tenia una relacion
estadisticamente significativa con el desempefio laboral (p=0,000). 1)

Las conclusiones mas importantes son: los niveles alcanzados en las dimensiones
del estrés laboral en las enfermeras, el 81,8% presentan niveles bajos de cansancio
emocional, el 13,6% indicaron tener nivel moderado y solo el 4,5% indico tener nivel alto
de cansancio emocional. En la variable calidad de atencion, el 36,4% indicaron sentirse
insatisfechos con la calidad de atencion brindada y el 63,6% indicé sentirse satisfecho

con la calidad de atencién de las profesionales de enfermeria.
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El contenido de la tesis incluye: el problema de investigacion, el marco teérico, la
metodologia y técnicas de investigacion, presentacion de resultados, conclusiones,

recomendaciones, referencias bibliograficas y anexos.
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1.1.

CAPITULO |
PROBLEMA DE INVESTIGACION

Identificacion y determinacién del problema

La enfermeria es una profesion que requiere la demostracion de acciones
gue requieren un mayor control mental y emocional, ya que es una profesion que
esta expuesta a diversas situaciones de soporte vital, como el manejo de
pacientes con mal prondstico y que requieren cuidados de enfermeria, no solo
intensivos sino también a largo plazo, requiere un alto nivel de concentracion y
responsabilidad, lo que lleva al agotamiento fisico y mental, asi como la necesidad
de compartir para siempre con el paciente y su familia, familia espiritual, el dolor,
la depresion y el tiempo doloroso, por lo que es Es imperativo desarrollar
estrategias de intervencion para prevenir el estrés laboral entre los enfermeros de
los diferentes departamentos, como lluvia de ideas, rotaciones de enfermeria en
unidades de cuidados intensivos, estrategias de capacitacion periddica y técnicas
de prevencion y manejo del estrés que promuevan el bienestar y la productividad
laboral. (1)

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el estrés se define como
una respuesta fisioldégica que prepara a todo el organismo para la accion. (7)

Si esta respuesta habitual es excesiva, se crea un estrés excesivo, que
afecta al organismo y provoca manifestaciones de enfermedades y cambios

1



1.2.

patolégicos que dificultan el normal funcionamiento del organismo. En el lugar de
trabajo, las personas se enfrentan a exigencias y presiones, y cuando estas
exigencias y presiones se presentan de forma exagerada, el estrés se instala y
dafa la salud de los empleados y conduce a una disminucién de su desempefio
en el lugar de trabajo. (8)

Segun datos publicados por la Organizacion Mundial de la Salud en 2017,
detallaron que, a nivel mundial, la principal causa de desarrollo de enfermedades
crénicas es el estrés laboral crénico, que se reconoce como la cuarta causa
principal para los trabajadores de la salud. (9)

En el Hospital Félix Mayorca Soto, las enfermeras estan constantemente
expuestas a factores de estrés, y esto se debe a que esta profesion es una
profesién con un alto grado de responsabilidad, y son estos profesionales los que
acompafian y cuidan a los pacientes por largos periodos de tiempo en el
desempefio de los deberes de enfermeria. . El personal como paciente,
intermediario entre médicos y familiares, aunado a que pacientes e instituciones
critican y exigen atencién al personal raramente recibe aprobacién social y en
cambio enfrenta dificultades. Las organizaciones les impiden desempefarse
mejor. esto lleva a que el personal de enfermeria experimente estrés laboral. (9)

Por lo tanto, se propone el siguiente trabajo de investigacion: ¢ Cémo es la
relacion entre el estrés laboral de los profesionales de Enfermeria, con la calidad
de atencidn que se brinda a los pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca
Soto de Tarma Noviembre 2021 — Enero 20227
Delimitacién de la investigacion

La presente tesis sobre la relacion entre el estrés laboral de los
profesionales de Enfermeria, con la calidad de atenciébn que se brinda a los
pacientes se desarroll6 en el Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma, de la
provincia de Tarma, departamento de Junin, durante los meses de noviembre

2021 a enero 2022



1.3. Formulacion del problema

1.3.1. Problema general

¢, Como es la relacion entre el estrés laboral de los profesionales de

Enfermeria, con la calidad de atencién que se brinda a los pacientes que acuden

al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma Noviembre 2021 — Enero 20227

1.3.2. Problemas especificos

a)

b)

¢Como se manifiesta el estrés laboral de los profesionales de
Enfermeria que trabajan en el Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma?
¢,Como es la calidad de atencién que brindan los profesionales de
Enfermeria a los pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto
de Tarma?

¢ Como se relacionan las dimensiones del estrés laboral: cansancio
emocional, realizacion personal, despersonalizacién con la calidad de
atencion que se brinda a los pacientes que acuden al Hospital Félix

Mayorca Soto de Tarma?

1.4. Formulacién de objetivos

1.4.1. Objetivo general

Determinar la relacion entre la presencia de estrés laboral de los

profesionales de Enfermeria, con la calidad de atencién que se brinda a los

pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma Noviembre 2021

— Enero 2022

1.4.2. Objetivos especificos

a)

b)

Identificar el nivel de estrés laboral de los profesionales de Enfermeria
que trabajan en el Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma.

Identificar nivel de la calidad de atencion que brindan los profesionales
de Enfermeria a los pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca

Soto de Tarma.



1.5.

1.6.

c) Determinar la relacién entre las dimensiones del estrés laboral:
cansancio emocional, realizacion personal, despersonalizacion de los
profesionales de enfermeria y la calidad de atencién que se brinda a
los pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma.

Justificacion de la investigacion

Es importante realizar este estudio sobre la relacion entre el estrés laboral
de los enfermeros y la calidad de atencion brindada a los pacientes, porque
permitié determinar el nivel de estrés que experimentan los enfermeros durante
su trabajo. En el Hospital Félix Mayorca Soto se conocié el desempefio de su
trabajo, asi como el nivel de calidad percibido por los usuarios, lo que ayuda a
mejorar los servicios que se brindan a los usuarios del Hospital Félix Mayorcas
Soto, ademas permite promover medidas preventivas. que ayuda a reducir y
manejar el estrés de enfermeria.

Este estudio sirve como punto de referencia para otros estudios de

enfermeria.
Limitaciones de la investigacion

La investigacion es viable, ya que se cuenta con el apoyo y permiso de las

autoridades del Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma, y es de interés ya que

beneficiar4 a los profesionales de Enfermeria y usuarios del Hospital.



CAPITULO Il
MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes de estudio

Segun, SAUNE OSCCO, Wilson, BENDEZU SARCINES Carmen E.,
OSCCO TORRES, Olinda en el articulo: “Condiciones laborales y nivel de estrés
en Enfermeros de un Hospital Publico Peruano”, estudio fue de tipo descriptivo,
corte transversal, Hallazgos: Una gran proporcion de la muestra de estudio (52%)
report6 estrés moderado y 34% report6 estrés bajo, estos resultados son la razén
por la cual las instituciones intervienen en este tema ya que puede afectar la
calidad de atencion brindada a los usuarios. Se concluyé que las condiciones
laborales de las enfermeras en los hospitales publicos del Pert son desfavorables
y moderadamente estresantes. (1)

.Segun, PALUCCI M. Perfeito R., VIVAN P. Trevisan J, DALMAS J. Do
Carmo M., en su estudio: “La prevalencia de la Sindrome Metabdlico entre los
trabajadores en el personal médico y de enfermeria de un hospital de Paranay su
relacion con el estrés laboral ansiedad y depresion — 20157, utilizé el disefo
metodolégico Descriptivo correlacional en 226 trabajadores de enfermeria,
utilizaron el instrumento para registrar los datos generales y ocupacionales, y
la Ficha para registros de datos médicos. Llegaron a los siguientes resultados, 86
(38.1%) de los trabajadores fueron diagnosticados con Sindrome Metabdlico,

5



68.1% de la poblacién en estudio presentaron ansiedad y de este porcentaje el
31.2% presentaron Sindrome Metabdlico, asi mismo, 81.8% presentaron
depresién y el 33.5% presentaron Sindrome Metabdlico, el 27.0% de los
trabajadores presentaron estrés y de éstos el 22.9% presentaron Sindrome
Metabdlico. Conclusiones: Hubo correlacion entre la variable ansiedad y sindrome
metabolico, y entre estrés y sindrome metabdlico, pero no entre la variable
depresion y sindrome metabolico. 10

Segun, VELASQUEZ F., Caiza L., en su estudio Nivel de estrés laboral en
profesionales de la salud y su relacién en el desempefo laboral en el Hospital
Luis Gabriel Dévila (Carchi- Tulcan) — 2016, En una muestra no probabilistica de
167 profesionales de la salud, utilicé como instrumentos la Escala de Desempefio
Laboral y la Escala de Estrés Percibido, resultando que el 71,9% de la muestra
presento niveles altos de estrés percibido, de los cuales el 57,5% presenté niveles
bajos de estrés. estrés. y el 14,4% tenia estrés Alto; El estudio encontré que los
participantes que mostraban estrés en cualquier nivel de estrés también tenian una
ligera disminucion en el desempenio laboral, por lo que se determiné que el estrés
tenia una relacion estadisticamente significativa con el desempefio laboral
(p=0,000). @1

Segun, Lazo Mantari Rafael, Sanchez Sanchez Luis, en su estudio “Estrés
laboral y calidad de atencién del personal de salud en el servicio de emergencia
del Hospital San Martin de Pangoa 2017”, Este fue un estudio de tipo correlacional
y disefio no experimental con los siguientes resultados: el 100% de los
trabajadores de la salud presenta estrés bajo y el 78% de ellos déficit de atencion
moderado, por lo que concluyen que no existe una relacion significativa entre
ambas condiciones de trabajo. el estrés y la calidad de la atencién y concluyé que

existen otros factores que influyen en la calidad de la atencién. 9



2.2.

Bases tedricas — cientificas
2.2.1 Estrés Laboral

Etimolégicamente, Derivado de la palabra latina "Stringere" que significa
"apretar" o "causar tension", se muestra como resultado de la respuesta fisiolégica
del cuerpo. Ante la presencia de estrés, se activan diversos mecanismos de
defensa para cumplir la Condicién. @

Segun la OMS, el estrés es considerado Debido al desequilibrio entre las
necesidades del sujeto y la capacidad de respuesta. (3)

El estrés laboral es la respuesta emocional, cognitiva, psicolégica, fisica y
conductual de una persona a las demandas y/o el estrés del lugar de trabajo.
Estas demandas a menudo exceden el conocimiento y las habilidades y ponen a
prueba su capacidad para hacerles frente, y a menudo se siente impotente. (3)

El estrés laboral puede ocurrir en una variedad de situaciones, pero a
menudo aumenta cuando los empleados no reciben suficiente apoyo de sus
superiores y compafieros. (3)

Un ambiente de trabajo saludable es aquel en el que el estrés que se
ejerce sobre los empleados es proporcional a sus habilidades y recursos, el grado
de control sobre su desempefio y el apoyo que reciben de quienes los rodean en
el lugar de trabajo. Un ambiente de trabajo saludable no es solo un ambiente
seguro, sino también un lugar rico en factores que promueven la salud, por lo que
la promocién de la salud debe ser la prioridad de un empleado y debe ser parte de
su vida laboral. (3)

a. Cansancio emocional
Esta dimension describe "sentirse abrumado por el trabajo". Con base en esta
definicion, Maslach en 2009 argument6 que esta dimension esta definida por
los sentimientos de impotencia y agotamiento de las personas frente a las
demandas laborales, asi como el problema de que las personas tienen
dificultades para encontrar una fuente alternativa. El cansancio emocional,

7



hace referencia a un agotamiento mental, todos en algin momento podemos
presentar un agotamiento mental, algunas personas lo presentan mas a
menudo, sienten que han agotado todos sus recursos emocionales y no les
gueda mas que dar a los demas, Se caracteriza por una pérdida gradual de
vidas y una cantidad desproporcionada de trabajo realizado y fatiga
experimentada. Esta dimension se describe cuando los empleados se quejan

constantemente de la cantidad de trabajo inconcluso y la incapacidad para

hacerlo correctamente. (4)
b. Realizacion Personal
Maslach cree que esta dimension debe presentarse de forma simplificada,
refiriéndose a la reduccion de la independencia, que se ve agravada por la
falta de recursos laborales, apoyo social y oportunidades de desarrollo
profesional. De esta manera, los empleados comienzan a afectarse
negativamente a si mismos y a los demas. (4)
c. Despersonalizacion
Segun Olivares, menciona a Malash, yExpligue que esta dimension se refiere
a respuestas negativas, insensibles o demasiado apéticas a todos los
aspectos del trabajo. Esto generalmente viene con agotamiento emocional, y
cuando las personas estdn muy estresadas en el trabajo y hacen demasiado,
comienzan a retraerse, reduciendo lo que hacen, lo que lleva a una pérdida
del idealismo y una actitud deshumanizante.
2.2.2 Atencion de enfermeria
a) Proceso de atencién de enfermeria
El proceso de enfermeria (NPR) es un término utilizado para los
sistemas de intervenciones de enfermeria en el cuidado de la salud
personal, domiciliario y comunitario que involucran el uso de métodos

cientificos para identificar necesidades. (12)



b) Justificacién de la atencidén de enfermeria hospitalaria.

La enfermeria, como toda disciplina profesional, requiere de un
enfoque en la prestacion de los servicios que brinda a sus usuarios,
guienes se caracterizan por dar respuesta a diversas condiciones de
salud que pueden causar problemas a las personas. Este camino, que
tiene como objetivo solucionar o reducir los problemas relacionados
con la salud que pueden surgir en la vida diaria, no es mas que una
actividad ordenada y sistematica en todas las actividades que realiza,
es decir, la aplicacion de técnicas de resolucion de problemas. Ante
situaciones que se puedan presentar, especialmente aquellas que
requieran de determinadas condiciones complejas y/o complejas para
ser cumplidas. En enfermeria estd mas o menos establecido que para
el desempefio de sus funciones es necesario disponer y organizar las
actividades de tal manera que las situaciones en las que intervenimos
puedan ser analizadas y resueltas. Utilizando un método cientifico
conocido como proceso de enfermeria (PAE). EI PAE es una
herramienta para la organizacion del trabajo de enfermeria, lo que
significa para nosotros un cierto camino a seguir, consistente en una
serie de pasos 0 etapas intimamente relacionadas, que aunque los
textos se estudien y analicen por separado, en la practica deben estar

conectados. (13)

2.2.3 Calidad de atencion de enfermeria

a.

Calidad.

La Real Academia de las Lenguas define la calidad como “una
cualidad o conjunto de cualidades inherentes a una cosa que permite
apreciar su valor, es decir, considerarla igual, mejor o peor que otras
de su especie” . Se pueden extraer tres caracteristicas importantes de
esta definicion: primero, el concepto de calidad es un concepto
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relativo, segundo, el concepto implica comparabilidad, y tercero, hay
un estandar, norma o modelo que se puede usar para la comparacion.
El concepto de calidad parece incluir la idea de ser bueno, excelente,
adecuado o mejor que otro. Reeves y Bednar distinguen cuatro formas
diferentes de entender la calidad: « Como excelencia, lo mejor
absoluto. « Como valor relativo, porque lograr lo mejor depende de las
oportunidades y recursos disponibles. « Medido contra el logro de los
objetivos y la adherencia a los estandares de calidad como
correcciones a las normas. * Satisfacer las expectativas de los clientes,
incluyendo valoraciones subjetivas basadas en las opiniones de
qguienes reciben el producto o servicio. Una de las definiciones
utilizadas en el sector industrial, que revela las diferencias que existen
entre los distintos sectores, es "usabilidad, adaptacion a las normas"
0, como lo expres6 Juran, "la capacidad de un producto para lograr los
objetivos establecidos" al minimo. costo posible. . Al extrapolar esta
definicién a la industria de la salud, uno debe hacerse preguntas como:
¢cuales son los conceptos subyacentes de calidad de la atencién y
producto final de la atencion?

¢cantar? , ¢mejorar? , ¢Satisfaccion? ¢Quién decidird cual sera el
producto final de la atencién? ¢Es el paciente o el médico? ¢Quién
decide cudl es el precio més bajo? Segun Rodriguez P, no existe una
definicion Unica que pueda responder a todas estas preguntas. La
comprension educativa del concepto de calidad asistencial requiere un
andlisis de los componentes del sistema sanitario y de las
caracteristicas de cada componente. y. Deming introdujo los
conceptos de variabilidad reducida y eficiencia en su definicion: "un
grado de uniformidad y confiabilidad percibidas a bajo costo y
adaptable a las necesidades del cliente". Segin Donabedian, la

10



calidad de la atencién se puede dividir en aspectos de salud, aspectos
interpersonales (interaccion social entre pacientes y profesionales) y
el llamado "confort" (caracteristicas como comodidad en la habitacién
o sala de espera), privacidad, cortesia, buena . nutricién, limpieza y
otros servicios auxiliares no relacionados directamente con el proceso
de salud del paciente). Por tanto, segun los autores, por calidad
entendemos la caracterizacién y valoracion de la calidad de la
atencion, la cual se divide en al menos dos partes: la parte técnica y la
parte interpersonal. Asi, en 1980, Donabedian defini6 la calidad de la
atencion como “atencion que tiene como objetivo asegurar el mayor y
mas pleno bienestar del paciente, teniendo en cuenta el equilibrio de
beneficios y dafios esperados que acompafian el curso de la atencion”.
En todas sus partes, es decir, al menos no hacer dafo, suele hacer
algun bien, idealmente para lograr el mayor bien en cualquier
situacion. La calidad fue definida por Brooks y Lohr en 1985 como “la
diferencia entre la eficiencia y la eficacia”’, un concepto de calidad
industrial que se enfoca en cumplir con los requisitos de las
condiciones practicas y aplicado al sector de la salud se enfocara
Unicamente en la calidad cientifica técnica profesional. Otra definicion
es del Comité de Atencién de Calidad del Instituto Estadounidense de
Medicina en 1990, que define la calidad como "el grado en que la
atencion médica a nivel individual o poblacional aumenta la
probabilidad de lograr la salud deseada segun la ciencia y la
experiencia actuales". La definicion tiene en cuenta la calidad con las
siguientes caracteristicas: una escala de medicion, elementos amplios
de atencion, orientacibn a la meta, reconocimiento de resultados,
vinculacion del proceso a los resultados, consideracion de los deseos
de los usuarios y su participacion, asi como dar la oportunidad a los

11



profesionales Conocimiento responsable de provision cuidado. (16)
Calidad de atencién

Segun el Dr. Avenis Donabedian, Desarrolle un modelo de evaluacién
de la calidad utilizando los tres pilares basicos de una organizacion de
atencion de la salud, como la estructura, el proceso y el resultado, y
defina: "La calidad de la atencién implica la aplicacién de la ciencia y
la tecnologia médicas de una manera que maximice sus beneficios".
Salud por beneficio desproporcionado al riesgo. Asi, el nivel de calidad
se refiere a la medida en que la atencion brindada puede proporcionar
un equilibrio 6ptimo entre riesgos y beneficios.” (19)

Es un conjunto de estrategias y acciones cuyo resultado de su
aplicacion sera mejorar el servicio al cliente, teniendo como base las
buenas relaciones y la presencia de un ambiente positivo, cortés y
amigable, de modo tal que se garantice a los usuarios salir satisfechos
con la atencion brindada.

Segun ESSALUD, define calidad de atenciéon como “la prestacion de
servicios de salud a los usuarios individuales y colectivos de manera
accesible y justa, empleando el mejor nivel profesional, teniendo en
cuenta el balance de beneficios, riesgos y costos, con el fin de lograr
la estabilidad y satisfacciéon”.(20)

Calidad en la atencion de enfermeria

La enfermeria, como profesion, exige a que se tenga el conocimiento
disciplinar para brindar cuidados de excelencia, estos cuidados estén
relacionados al contexto tanto al manejo de elementos y herramientas
gue se pondran en uso y la competencia del profesional, esto con el

fin de garantizar el cuidado prestado a los usuarios. @9,
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En el entorno hospitalario se describen comportamientos descorteses
gue distan del apoyo entre colegas, esto trae consecuencias a la
organizacion, personas y a la atencion que se le da al paciente (22,

En el mundo existen malas relaciones entre los enfermeros y los
clientes principalmente en los departamentos materno infantiles, estos
malos tratos vienen desde la recepcion y hospitalidad con buen trato,
la poca preocupacién o expresar de atencion, la pobre y deficiente
comunicacion, las actitudes negativas, influyen también la mala
calidad de los servicios, la insatisfaccidn en el &rea de trabajo y la salud
mental inestable, los clientes se sienten mal cuando la atencion es
muy lenta ademas del incumplimiento de los procedimientos e
instrucciones, las actitudes negativas y nivel de conciencia poco
adecuadas (%)

La mejora de la calidad depende de muchos factores pero estos se
pueden y deben remediar, mediante la implementacion de
intervenciones efectivas mediante estrategias novedosas, un factor
importante concerniente al estrés se podra remediar siempre en
cuando se conozcan las relaciones entre la calidad y el nivel de stress
del trabajador enfermero, estudios explican la importancia de evitar el
estrés en las enfermeras (2324

Las enfermeras competentes pueden aumentar la aceptacion y la
continuidad del servicio al cliente y mejorar los resultados de salud,
como una mayor iniciacion y duracion de la lactancia materna,
reducciones en las ceséareas, infecciones maternas, hemorragia
posparto y nacimientos prematuros, la inversiébn en enfermeras
genera un retorno de la inversion del 1600 % como resultado de

mejores resultados de atencion @3, La evidencia demuestra que las
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enfermeras pueden tener mejores habilidades que los médicos y sus
técnicas quirdrgicas incluso podian superarlas 2.
d. Dimensiones de la calidad de atencidon en enfermeria aspectos
tangibles
Es la parte objetiva, son caracteristicas visibles y palpables por el
usuario cuando recibe una atencion de salud, se centra en la oferta del
servicio, dentro de ello se contempla la tecnologia de los equipos
utilizados para la atencion segun el nivel de atencién, las indicaciones,
la apariencia personal, el estado de la infraestructura en cuanto a la
distribucion de los espacios en el que se desempefiara el profesional
de Enfermeria que brinda la atencion. Estas cualidades son
necesarias cuando se brindara servicios en la atencion de Enfermeria.
(1)
e. Calidad de la atencidn hospitalaria
Hace referencia a la parte subjetiva que percibe el usuario, en la cual
se basan en la opinion del paciente sobre si el personal muestra
interés en solucionar sus problemas, la rapidez para obtener
respuestas, Amabilidad, confianza y seguridad, amabilidad del
personal, preparacion del personal, trato individualizado vy
comprension de las necesidades. (%9
2.3. Definicién de términos bésicos

Estrés Laboral. - Cuando el ambiente de trabajo es demasiado estresante. Esto

es a menudo el resultado de un desequilibrio entre los requisitos del trabajo y la

capacidad para realizar el trabajo con eficacia.

Estrés Laboral Bajo. — Es cuando se presenta muy poca presién en el entorno de

trabajo y el desarrollo del trabajo es optima.

Estrés Laboral Alto. - Es cuando se presenta regular presién en el entorno de

trabajo y el desarrollo del trabajo no es 6ptimo.
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2.4.

Calidad de Atencion. - servicios que los pacientes reciben de parte del
profesional de enfermeria, estos servicios deben contar con un equilibro favorable
de riesgos y beneficios.
Atencién de Enfermeria. — Conjunto de actividades que realiza el profesional de
enfermeria orientados a la prevencién y recuperacion del paciente.
Hospital Felix Mayorca Soto. — Nosocomio que pertenece al MINSA, que se ubica
en la Provincia de Tarma y esta al servicio de la poblacién en general.
Pacientes. — Personas, usuarios que acuden al Hospital en busca de una atencién
de salud.
Profesional de Enfermeria. — Licenciado en Enfermeria, especialista que presta
servicio en un Hospital después de haber estudiado 5 afios en una universidad.
Formulacion de la hipotesis
2.4.1. Hipoétesis General

“Existe relacion entre el estrés laboral en los profesionales de Enfermeria,
y la calidad de atencién que se brinda a los pacientes que acuden al Hospital Félix
Mayorca Soto de Tarma”.
2.4.2. Hipotesis Especificas

a) La presencia de estrés laboral en los profesionales de Enfermeria que

trabajan en el Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma, es alta.

b) La calidad de atencién que brindan los profesionales de Enfermeria a
los pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma es
optima.

c) Existe relacion entre las dimensiones del estrés laboral: cansancio
emocional, realizacion personal, despersonalizacion de los
profesionales de Enfermeria, con la calidad de atencién que se brinda

a los pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma”.
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2.5. Identificacion de variables
VARIABLE 1. - Estrés Laboral
VARIABLE 2. - Calidad de Atencion
2.6. Definicion operacional de variables e indicadores
VARIABLE | DEFINICION DIMENSIONES DEFINICION OPERACIONAL INDICADOR
Conjunto de Cansancio Estado de sobrecarga de Nivel de Cansancio
VARIABLE respuestas Emocional esfuerzo animico, soledad, Emocional:
b 2 del frustracion - Alto (27-54
ESTRES profesional puntos)
LABORAL de - Medio (17 —
enfermeria 26 puntos)
ante las - Bajo(0-16
exigencias puntos)
laborales Realizacién Alcanzar motivaciones Nivel de Realizacién
Personal personales que permitan el Personal:
crecimiento personal - Alto (37 -48
puntos)
- Medio (31 —
36 puntos)
- Bajo(0-30
puntos)
Despersonalizacién | Sensacién de desconectarse | Nivel de
con el entorno y alteracion del | Despersonalizacion:
modo habitual que persona - Alto (27 — 54
tiene de percibirse a si misma. puntos)
- Medio (17 -
26 puntos)
- Bajo (0 — 30
puntos)
VARIABLE Atencién a Aspectos tangibles - Tecnologlia de los equipos | Satisfecho
2: los - La apariencia Insatisfecho
CALIDAD pacientes - Las indicaciones
DE con niveles - Estado de las habitaciones
ATENCION | éptimos que Calidad de la - Elinterés Satisfecho
aumentan la atencién - La informaciéon Insatisfecho
probabilidad hospitalaria - El tiempo de espera
de - Interés de las Enfermeras
resultados por solucionar problemas
de salud - La puntualidad
deseados. - La rapidez con que consigue
lo que necesita
- La disposicién para ayudar
- La confianza
- La amabilidad
- La preparacion del personal
- Trato personalizado
- Capacidad del personal para
comprender necesidades.

16




CAPITULO Il
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
3.1. Tipo de Investigacion
Bésica®®
3.2. Nivel de investigacion. -
Descriptivo, porgue se describié con la mayor precisién posible, como se
manifiesta determinado fenémeno.
3.3. Métodos de investigacién
Método descriptivo correlacional, en razén que se observara la relacion
gue tienen las dos variables, vamos a describir la relacién entre el estrés laboral
de los profesionales de Enfermeria, con la calidad de atencion que se brinda a los
pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma, noviembre 2021
— Enero 2022.
3.4. Disefio de investigacion

Disefio Descriptivo Correlacional
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3.5.

3.6.

01 Donde:

M= Muestra’
O.= ESTRES LABORAL
M \ r r = Relacién de Variables

O:= CALIDAD DE ATENCION

07

Poblacién y muestra

Universo objetivo. - Todos los profesionales de Enfermeria que trabajan y
pacientes que acuden al Hospital F.M.S. de Tarma.

Universo Muestral. - Todos los profesionales de Enfermeria que trabajan y
pacientes que acuden al Hospital F.M.S.de Tarma durante el presente afio 2021.
Para fines de estudio se consideré al 100% de los profesionales de Enfermeria
gue trabajan en los servicios de Medicina, Cirugia, Emergencia y los pacientes
gue acuden a estos servicios del Hospital F.M.S.de Tarma durante noviembre
2021 — enero 2022.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La técnica utilizada sera la entrevista que sera aplicada al profesional de
Enfermeria y a los pacientes.

El primer instrumento que se aplicara sera el cuestionario de Maslach
Burnout Inventory (MBI), para evaluar el nivel de estrés en el profesional de
enfermeria, este instrumento fue validado internacionalmente por Maslach y
Jackson en 1981, obteniendo indice de confiabilidad de 0.90 para el agotamiento
emocional, 0.71 para realizacion personal y 0.79 para despersonalizacion. El
instrumento consta de 22 items, mide tres aspectos: Cansancio Emocional (9
items: 1,2,3,6,8,13,14,16,20), Despersonalizacion (5 items: 5,10,11,15,22) y
Realizacion personal (8 items: 4,7,9,12,17,18,19,21), los enunciados son
valorados con una escala tipo Likert con 7 niveles (0-6), describiendo con que

frecuencia se experimenta cada situacion planteada. Las puntuaciones altas en las
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3.7.

3.8.

dos primeras categorias y baja en la tercera definen el Nivel de Estrés Laboral.
Con respecto a las puntuaciones, nivel alto de estrés el puntaje es de 84 a mas,
medio de 49 — 83 y bajo de 0 - 48.( 27)

Para medir la Variable Calidad de Atencion, se usara la técnica de la
Entrevista y la aplicacion del cuestionario SERVQHOS -E, instrumento que medira
la calidad percibida de la atencién de enfermeria, fue validado por Barragan y
Manrique (2008), obtuvieron una version para enfermeria, posee una confiabilidad
de Alfa de Cronbach de 0.96. contempla 5 opciones (1-5), al sumarse las
puntuaciones se obtiene un rango de 16 y 80 puntos, de manera que mayor
puntuacion, mayor es el nivel de calidad de atencion. La puntuacion final se
establece en 2 rangos: 49-80 Satisfecho y 16 — 48 Insatisfecho. (21)

Técnicas de procesamiento y analisis de datos

El procesamiento de datos se realiz6 mediante la prueba no paramétrica
chi-cuadrado de Pearson para determinar si existia relacion entre el estrés laboral
y la calidad de atencion, dado que las variables eran cualitativas, esta prueba es
una de las mas utilizadas. La investigacion del comportamiento nos ayuda a tomar
las decisiones mas adecuadas sobre las hip6tesis de investigacion. Los datos
encontrados fueron ordenados para una mejor comprensiéon en cuadros contables
de doble entrada, que luego fueron presentados en forma de cuadros estadisticos.
Tratamiento estadistico

El tratamiento estadistico consto de dos partes, la estadistica descriptiva
con las medidas de tendencia central, asi como de dispersion. Por otra parte, la
estadistica inferencial aplicado en la prueba de la hipétesis por medio de las

pruebas Rho de Spearman
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3.9.

Orientacion ética filosofica y epistémica
Su objetivo es aliviar, en cierta medida, reducir los problemas de estrés
relacionados con el trabajo que afectan a la mayoria de las enfermeras al brindar

atencion médica a los pacientes que acuden a ellas para recibir atencion.
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION
4.1. Descripcion del trabajo de campo

En las siguientes tablas y figuras se presentan los resultados obtenidos
sobre el andlisis descriptivo de las variables propuestas en el estudio.

Latabla 1y figura 1, dan cuenta sobre los niveles que alcanzé el personal
de enfermeria que fue parte de la muestra, sobre el Estrés Laboral, reportando en
esta linea que del total de personal encuestado, el 81,8% es decir 18 licenciadas
de enfermeria indicaron que su estrés laboral se encuentra en bajo nivel, del
mismo modo el 18,2% que representan a 4 licenciadas de enfermeria indicaron
gue su estrés laboral se encuentran en nivel moderado y por dltimo en nivel alto de
estrés laboral no se encontré a ningun profesional que indicara estar en este nivel
de estrés laboral.

4.2. Presentacion, andlisis e interpretaciéon de resultados

Tabla 1: Niveles de estrés laboral del profesional de enfermeria

Frecuencia Porcentaje

Bajo 18 81.8
Niveles  pjedio 4 18.2

Alto 0 0.0

Total 22 100.0
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Figura 1: Frecuencia y distribucion de los niveles de Estrés laboral del
profesional de enfermeria.

Por su parte la tabla 2 y figura 2, presentan los resultados de los niveles
alcanzados en las dimensiones del Estrés laboral en las enfermeras que fueron
parte del estudio, como se puede apreciar del total encuestado, en la primera
dimension Cansancio emocional, el 81,8% es decir 18 profesionales indicaron
presentar niveles bajos de cansancio emocional, el 13,6% es decir 3
profesionales indicaron tener nivel moderado y solo el 4,5% es decir 1
profesional indicé tener nivel alto de cansancio emocional; en cuanto a la
dimensién Despersonalizacion, el 36,4% indicO encontrarse en nivel bajo, el 50%
en nivel moderado y el 13,6% que es equivalente a 3 profesionales indicaron tener
un nivel alto en la referida dimension; por Ultimo sobre la dimensién Realizacién
personal, el 45,5% es decir 10 profesionales indicaron tener nivel bajo en esta
dimensién; el 27,3% equivalente a 6 profesionales indicaron estar en nivel

moderado y el otro 27,3% indicaron estar en nivel alto de realizacion personal.
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Tabla 2: Niveles de las dimensiones de estrés laboral del profesional de

enfermeria
Bajc Moderado Alto Total
N % n % n % n %
gr?]gsc?g‘:;? 18 818 3 136 1 45 22 1000
Despersonalizacion 8 364 11 500 3 13.6 22 100.0
S:g'(')zna;’l'on 10 455 6 273 6 273 22 1000
-_— "
18
16
1 81,8%
12 11
10 8 =
AN S0v% 45,5%
8 6
36,4%
6
27,3%
4 3
) 13,6%b
0
Cansancio emocional Desperson alizacion Realizacion personal
Bajo Moderado® / Ito

Figura 2: Frecuencia y distribucion de los niveles de la dimensiones de Estrés

laboral del profesional de enfermeria.

En cuanto a la variable Calidad de Atencién, del total de pacientes
encuestados, el 36,4% es decir 8 pacientes, indicaron sentirse insatisfechos con
la calidad de atencién brindada y el 63,6% indic6 sentirse satisfecho con la calidad
de atencion de las profesionales de enfermeria, esta informacion se reporta en la

tabla 3y figura 3.
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Tabla 3: Niveles de calidad de atencion desde la percepcion de los

pacientes
Frecuencia  Porcentaje
Insatisfecho 8 36.4
Niveles  satistecho 14 63.6
Total 22 100.0
14
14
8 o
12 63,6%
10
8
p 36,4%
4
2
0
Insatisfecho Satisfecho

Figura 3: Frecuencia y distribucion de los niveles de Calidad de atencion, desde
la percepcion de los pacientes.
4.3. Prueba de hipoétesis

Hipotesis general

Ha: Existe relacion entre el estrés laboral en los profesionales de Enfermeria, y la
calidad de atencién que se brinda a los pacientes que acuden al Hospital Félix
Mayorca Soto de Tarma.

Ho: No existe relacion entre el estrés laboral en los profesionales de Enfermeria,
y la calidad de atencion que se brinda a los pacientes que acuden al Hospital Félix
Mayorca Soto de Tarma.

Nivel de significancia: 0,05= 5% Coeficiente de relacion: Rho de Spearman
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Tabla 4: Prueba de hipétesis general

Calidad
Estrés de

Laboral  atencion

Coeficiente de 1.000 - 576
Estrés correlacion

Laboral Sig. (bilateral) ,002

Rho de N 22 22

Spearman , Coeficiente de - 576 1.000
P Calidad  oorelacion

de " sig. (bilateral) 002
atencion N 29 29

Decision: De acuerdo con los resultados de la prueba de hipétesis
general, el valor de significancia fue 0,002 < 0,05, por tanto queda rechazada la
hipétesis nula y acepta la hip6tesis alterna, es decir que: Existe relacion entre el
estrés laboral en los profesionales de Enfermeria, y la calidad de atencién que se
brinda a los pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma,;
asimismo queda establecido que esta relacion es indirecta moderada, ello dado
por el grado de Rho de Spearman de -0,576.

Hipotesis especifica

Ha: Existe relacion entre las dimensiones del estrés laboral: cansancio emocional,
realizacion personal, despersonalizacion de los profesionales de Enfermeria,
con la calidad de atencién que se brinda a los pacientes que acuden al
Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma.

Ho: No existe relacion entre las dimensiones del estrés laboral: cansancio
emocional, realizacién personal, despersonalizacion de los profesionales de
Enfermeria, con la calidad de atencién que se brinda a los pacientes que

acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma.
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4.4,

Tabla 5: Prueba de hipétesis correlacién entre dimensiones de Estrés

laboral y Calidad de atencién

Cansancio Desperson

i LI Realizacién personal
emocional alizacion

Coeficiente
de - 618 - 591 308
Rho de Ca(ljiceiad cgrrelacién
Spearman atencion ?t:ﬁéteral) ,002 ,001 ,001
N 22 22 22

Decision: Siguiendo los resultados reportados en la table 5, se encontrd
gue el nivel de significancia de las tres dimensiones fueron 0,002, 0,001, 0,001
todas menores que 0,05; dado estos indicadores se decide aceptar la hipétesis
alterna y rechazar la nula, es decir. Existe relacion entre las dimensiones del
estrés laboral: cansancio emocional, realizacién personal, despersonalizacién de
los profesionales de Enfermeria, con la calidad de atencién que se brinda a los
pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma; del mismo modo
gueda establecido de acuerdo con el grado de Rho de Spearman de -0,618, que
la dimension Cansancio emocional se relaciona con la Calidad de atencién de
manera indirecta, es decir cuando los niveles de cansancio emocional es bajo el
nivel de calidad de atencion mejora; asi también la dimensién Despersonalizacion
reporto un grado de Rho de Spearman de — 0,591, indicando que la relacion entre
la indicada dimension y la calidad de atencidn también es indirecta y por Gltimo
en la dimension Realizacién personal, se encontr6 que el grado de Rho de
Spearman fue 0, 308 en este caso la correlacion es directa, es decir si en el
personal de enfermeria los niveles de esta dimension son altos también mejorara
la calidad de atencion a los pacientes.
Discusion de resultados

Segun los resultados encontrados en la hipétesis general, quedo aceptada

la hipétesis alterna, la misma que establece que existe relacion entre el estrés
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laboral en los profesionales de Enfermeria y la calidad de atencién que se brinda
a los pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma.

Concordando estos resultados con los de Bautista y Quilca ?9), quienes
indicaron que el estrés de los enfermeros influia en la calidad de atencion que
brindan a los pacientes; asimismo también el resultado de nuestro estudio
concuerda con lo hallado por Moréan y Pari @9 quienes encontraron que existia
relacion significativa entre Estrés laboral y calidad de atencién del profesional de
enfermeria. Tomando en consideracion todos estos resultados encontrados y que
guardan concordancia con el estudio realizado, es conveniente indicar que si bien
la profesion de enfermeria esta catalogada como uno de los trabajos mas
estresantes, los estudios indican la importancia de minimizar el riesgo de
estrés en las enfermeras ?® | ello con la finalidad de evitar problemas en su
salud los mismos que podrian impactar en la calidad de atencion de los pacientes.

En cuanto al nivel de estrés laboral de los profesionales de Enfermeria que
trabajan en el Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma, se hall6 que la gran mayoria
(81,8%) presenta nivel bajo de estrés laboral; lo cual coincide con el estudio de
Lazo y Sanchez(®®), quienes encontraron que el nivel de estrés del personal de
enfermeria se encontraba en el nivel bajo; todos estos resultados llevan a precisar
qgue el estrés laboral al ser una respuesta de la persona de tipo emocional,
cognitiva, psicolégica, fisiolégica y conductual debido a la presencia o exigencias
de presiones en el entorno laboral, es normal que en ambientes de trabajo
llamados saludables, el estrés de los trabajadores se encuentre en niveles bajos,
ya que las exigencias percibidas son tolerables, y se da en proporcién a las
capacidades que este tiene para desarrollarlas ©).

Del mismo modo en cuanto al nivel de la calidad de atencion que brindan
los profesionales de Enfermeria a los pacientes que acuden al Hospital Félix

Mayorca Soto de Tarma, se encontro que los pacientes se sienten en su mayoria
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(63,6%) satisfechos con la calidad de atencion recibida por parte de los
profesionales mencionados; lo cual guarda relacion con lo hallado por Bautista y
Quilca 1):  sobre la satisfaccion del paciente con referencia a la calidad de
atencion, en donde el 50,7% indico sentirse satisfecho; lo cual lleva a considerar
lo indicado por Bazmandegan et al.?*) | quienes desde sus alcances teéricos
sostienen que la mejora de la calidad de atencién y la percepcion favorable de
ello por parte del paciente, depende de diversos aspectos, sin embargo es
ineludible la importancia que tiene que el profesional de enfermeria brinde
intervenciones efectivas por medio de estrategias innovadoras, en este sentido
Isangula et al. ®® | son enfaticos al referir que el profesional de enfermeria que es
competente se encuentra en la capacidad y posee las habilidades técnicas que
permiten aumentar la aceptacion y la continuidad del servicio al paciente y mejorar

los resultados de salud.
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1.-

CONCLUSIONES
Los resultados de los niveles alcanzados en las dimensiones del Estrés laboral en
las enfermeras que fueron parte del estudio, como se puede apreciar del total
encuestado, en la primera dimensién Cansancio emocional, el 81,8% es decir 18
profesionales indicaron presentar niveles bajos de cansancio emocional, el 13,6%
es decir 3 profesionales indicaron tener nivel moderado y solo el 4,5% es decir 1
profesional indic6 tener nivel alto de cansancio emocional.
En cuanto a la dimensién Despersonalizacion, el 36,4% indico encontrarse en nivel
bajo, el 50% en nivel moderado y el 13,6% que es equivalente a 3 profesionales
indicaron tener un nivel alto en la referida dimension.
Sobre la dimension realizacion personal, el 45,5% es decir 10 profesionales
indicaron tener nivel bajo en esta dimensidn; el 27,3% equivalente a 6 profesionales
indicaron estar en nivel moderado y el otro 27,3% indicaron estar en nivel alto de
realizacion personal.
En cuanto a la variable calidad de atencién, del total de pacientes encuestados, el
36,4% es decir 8 pacientes, indicaron sentirse insatisfechos con la calidad de
atencion brindada y el 63,6% indic6 sentirse satisfecho con la calidad de atencién

de las profesionales de enfermeria.



1.-

RECOMENDACIONES
Sugerir a las autoridades del Ministerio de Salud, a través del Hospital Félix
Mayorca Soto de Tarma a coordinar acciones para brindar mejores condiciones de
trabajo y las facilidades del caso a los profesionales de salud con la finalidad de
evitar periodos de ansiedad, irritabilidad, problemas de concentracién, etc. en los
trabajadores por el exceso de trabajo y responsabilidad.
Sugerir a los profesionales de enfermeria a aprender a gestionar su tiempo de forma
organizada, a través del cumplimiento de tareas prioritarias evitando ambigiiedad
de roles.
Sugerir a Jefatura de Enfermeria a realizar gestiones con la Direccién del Hospital,
con la finalidad de conseguir el apoyo de la direccién para lograr cierto grado de
autonomia y asi evitar la rutinizacion de los roles en las tareas orientado a mejorar
la calidad de atencién a los pacientes.
Sugerir a las autoridades del Hospital a motivar a los profesionales de
Enfermeria que cumplan con sus tareas a cabalidad, con la asistencia a
cursos, pasantias, diplomados, especialidades, maestrias, doctorados
orientados a mejorar la calidad de atencién a los pacientes que acuden para

su atencion.
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ANEXO 1

UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
ESCUELA DE POS GRADO
CUESTIONARIO

MASLACH BURNOUT INVENTORY (MBI)
Instrucciones A continuacién se muestran una serie de enunciados de situaciones
que se pueden dar en su trabajo y de sus sentimientos en él. Responda
sinceramente marcando con una X la respuesta que mejor refleje su situacion y
actitud ante el trabajo. No existen respuestas mejores o peores, la respuesta
correcta es aquella que expresa su propio sentimiento o experiencia.
Los resultados de este cuestionario son estrictamente confidenciales y en ningun
caso accesible a otras personas. Su objetivo es contribuir al conocimiento de las
condiciones de nuestro trabajo a fin de analizar y realizar propuestas de mejora que
aumenten la satisfaccion.
Edad: Servicio:

Sexo:
La respuesta seleccionada definira la frecuencia en la que se presenta la situacién

o actitud descrita de acuerdo con los siguientes criterios:

0 Nunca

Casi nunca (pocas veces al afo)

Algunas veces (alguna vez al mes o menos)
Bastantes veces ( unas pocas veces al mes)
Muchas veces ( una vez a la semana)

Casi siempre ( varias veces a la semana)
Siempre (todos los dias)

DW=




Me siento emocionalmente agotada por mi
trabajo

2 Cuando termino mi jornada de trabajo me
siento vacio

3 Cuando me levanto por la mafiana y me
enfrento a otra jornada me siento fatigado

4 Siento que puedo entender facilmente a los
pacientes

5 Siento que estoy tratando a algunos pacientes
como si fueran objetos impersonales

6 Siento que trabajar todo el dia con la gente
me
cansa

7 Siento que trato con mucha eficacia los
problemas de mis pacientes

8 Siento que mi trabajo me esta desgastando

9 Siento que estoy influyendo positivamente
enla vida de otras personas a través de mi
trabajo

10 | Siento gque me he hecho mas dura con la
gente

11 | Me preocupa que este trabajo me esté
endureciendo emocionalmente

12 | Me siento con mucha energia en mi trabajo

13 | Me siento frustrada en mi trabajo

14 | Siento que estoy demasiado tiempo en mi
trabajo

15 | Siento que realmente no me importa lo que
les ocurra a mis pacientes.

16 | Siento que trabajar con contacto directo con la
gente me cansa

17 | Siento que puedo crear con facilidad un clima
agradable con mis pacientes

18 | Me siento estimado después de haber
trabajado directamente con mis pacientes

18 | Creo que consigo muchas cosas valiosas en
este trabajo

20 | Me siento como si estuviera al limite de mis
posibilidades

21 | Siento que en mi trabajo los problemas
emocionales son tratados de manera
adecuada

22 | Me parece que los familiares me culpan de

algunos de los problemas de sus nifios




ANEXO 2

CUESTIONARIO SERVQHOS EVALUACION DE LA
CALIDAD DE ATENCION PERCIBIDA

Estimado usuario, tenga ud un cordial saludo, soy estudiante de la

Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion y estoy realizando un

trabajo de investigacion: “Relacion entre el estrés laboral de los

profesionales de Enfermeria, con la calidad de atencion que se brinda a

los pacientes que acuden al Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma”. Por

lo cual solicito su colaboracion para el presente cuestionario, es de

caracter anénimo y confidencial sera empleado Unica y exclusivamente

en esta investigacion, por lo que agradeceré que su respuesta sea en

forma veraz.

INSTRUCCIONES: A continuacion, se presentan diferentes preguntas,

basandose en su experiencia, sefale si la calidad de la atencion sanitaria

que se le haproporcionado en el Hospital ha sido mejor o peor de lo que

usted esperaba.

La Calidad de la atencién Sanitaria ha

sido
Mucho peor | Peorde lo Como me Mejor de Mucho
delo que que lo lo que mejorde
esperaba esperaba esperab esperaba lo que
a esperaba
Clave 1 2 3 & 5
respuest

a




La tecnologia de los equipos que utilizan las enfermeras
para hacer su trabajo ha sido

La apariencia (limpieza y uniforme) del personal de
enfermeria ha sido.

Las indicaciones sefializadas para orientarse y saber
dénde ir en el hospital han sido.

El interés del personal de enfermeria para cumplir lo
que promete ha sido.

El estado en que estan las habitaciones del hospital
(apariencia, comodidad) ha sido

La informacién que la enfermera propone ha sido

El tiempo de espera para ser atendido por la enfermera
cuando usted lo requiera ha sido

La puntualidad de las enfermeras en atenderlo ha sido

El interés del personal de enfermeria para solucionar los
problemas de los pacientes ha sido

10

La puntualidad de las consultas médicas ha sido.

11

La rapidez con que consigues lo que necesitas o pides
a
la enfermera ha sido.

12

La disposicién del personal de enfermeria para ayudar
cuando lo necesitas ha sido.

13

La confianza, seguridad que el personal de enfermeria
trasmite a los pacientes ha sido.

14

La amabilidad del personal de enfermeria del trato con
usted u otras personas ha sido

15

La preparacion del personal de enfermeria para realizar
bien su trabajo (capacitacion) ha sido

16

La capacidad del personal de enfermeria para
comprender las necesidades de los pacientes ha sido




Procedimiento de validacion y confiabilidad

FICHA DE VALL DACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido invitado a participar en el proceso de evaluacion de un
instrumento para investigacion. En razon a ello se le alcanza el instrumento motivo de evaluacion
y el presente formato que servira para que usted pueda hacemos llegar sus apreciaciones para cada
item de instrumento de investigacion.

NOMBRE DEL EXPERTO: ISAIAS FAUSTO MEDINA ESPINOZA
GRADO ACADEMICO/ ESPECIALIDAD : DOCTOR EN CIENCIAS DE LA SALUD

TITULO DE LA INVESTIGACION: “RELACION ENTRE EL ESTRES LABORAL DELOS
PROFESIONALES DE ENFERMERIA, CON LA CALIDAD DE ATENCION QUE SE
BRINDA A LOS PACIENTES QUE ACUDEN AL HOSPITAL FELIX MAYORCA SOTO DE
TARMA - NOVIEMBRE 2021 — ENERO 2022”

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI)
II. TABLA DE APRECIACION GENERAL PARA EL EXPERTO:

A continuacion sirvase identificar el item o pregunta y conteste marcando con un aspa en la
casilla que usted considere conveniente y ademdis puede hacernos llegar alguna otra
apreciacidn en la columna de observaciones.

N° Validez de | Validez de | Validez de | Observaciones

de contenido constructo criterio

Item | ElL item | El item | El item permite
corresponde | contribuye a | clasificar a los
a alguna | medir el | sujetos en las
dimension indicador categorias
de variable | planteado establecidas
Si No Si No Si No

1 X X X

2 X X X

3 X X X

4 X X X

5 X X X

6 X X X

7 X X X

8 X X X

9 X X X

10 X X X

11 X X X

12 X X X

13 X X X

14 X X X

15 X X X

16 X X X




17

18

19

21

[}
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22

Sugerencias:

Dictamen: Autorizo aplicacién del instrumento ( X )
No autorizo aplicacién del igstrumento

Dr. Isaias ffaust ESPINOZA

21073879




FICHA DE VALI DACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido invitado a participar en el proceso de evaluacion de un
instrumento para investigacion. En razon a ello se le alcanza el instrumento motivo de evaluacién
y el presente formato que servird para que usted pueda hacernos llegar sus apreciaciones para cada
item de instrumento de investigacion.

NOMBRE DEL EXPERTO: ISAIAS FAUSTO MEDINA ESPINOZA
GRADO ACADEMICO/ ESPECIALIDAD : DOCTOR EN CIENCIAS DE LA SALUD

TITULO DE LA INVESTIGACION: “RELACION ENTRE EL ESTRES LABORAL DE LOS
PROFESIONALES DE ENFERMERIA, CON LA CALIDAD DE ATENCION QUE SE
BRINDA A LOS PACIENTES QUE ACUDEN AL HOSPITAL FELIX MAYORCA SOTO DE
TARMA - NOVIEMBRE 2021 — ENERO 2022”

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Cuestionario SERVQHOS Evaluacion de la Calidad
Percibida

II. TABLA DE APRECIACION GENERAL PARA EL EXPERTO:

A continuacion sirvase identificar el item o pregunta y conteste marcando con un aspa en la
casilla que usted considere conveniente y ademas puede hacernos llegar alguna otra
apreciacion en la columna de observaciones.

N° | Validez de | Validez de | Validez de | Observaciones
de |contenido | constructo | criterio

Item | El item | El item | El item permite
corresponde | contribuye a | clasificar a los
a  alguna [ medir el | sujetos en las
dimension | indicador categorias

de variable | planteado establecidas

Si | No Si No |Si No
1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
7 X X X
8 X X X
9 X X X
10 X X X
11 X X X
12 X X X
13 X X X
14 |X X X
15 X X X




[16 [x | (X ] [ X |

Sugerencias:

Dictamen: Autorizo aplicacién del instrumento ( X )
No autorizo aplicacién del igstrumento

Dr. Isaias ESPINOZA



FICHA DE VALL DACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido invitado a participar en el proceso de evaluacion de un
instrumento para investigacion. En razén a ello se le alcanza el instrumento motivo de evaluacion
y el presente formato que servira para que usted pueda hacernos llegar sus apreciaciones para cada
item de instrumento de investigacion.

NOMBRE DEL EXPERTO: HENRY JUAN JAVIER NINAHUAMAN

GRADO ACADEMICO/ ESPECIALIDAD : MAGISTER EN ADMINISTRACION DE LA
EDUCACION

TITULO DE LA INVESTIGACION: “RELACION ENTRE EL ESTRES LABORAL DE LOS
PROFESIONALES DE ENFERMERIA, CON LA CALIDAD DE ATENCION QUE SE
BRINDA A LOS PACIENTES QUE ACUDEN AL HOSPITAL FELIX MAYORCA SOTO DE
TARMA - NOVIEMBRE 2021 — ENERO 2022”

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI)
II. TABLA DE APRECIACION GENERAL PARA EL EXPERTO:

A continuacion sirvase identificar el item o pregunta y conteste marcando con un aspa en la
casilla que usted considere conveniente y ademds puede hacernos llegar alguna otra
apreciacion en la columna de observaciones.

N° |Validez de | Validez de | Validez de | Observaciones

de |contenido | constructo | criterio

Item | El item | El item | El item permite
corresponde | contribuye a | clasificar a los
a alguna | medir el | sujetos en las
dimensién | indicador | categorias
de variable | planteado | establecidas
Si |No Si No |Si No

1 X X X

2 X X X

3 X X X

4 X X X

5 X X X

|6 X X X

7 X X X

8 X X X

9 X X X

10 X X X

11 X X X

12 X X X

13 X X X

14 X X X

15 X X X




16 X X X
17 X X X
18 X X X
19 X X X
20 X X X
21 X X X
22 X X X

Sugerencias:

Dictamen: Autorizo aplicacion del Instrumento ( X))

No Auto rizo aplicacion del Instrumento ()
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FICHA DE VALI DACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido invitado a participar en el proceso de evaluacion de un
instrumento para investigacion. En razdn a ello se le alcanza el instrumento motivo de evaluacién
y el presente formato que servira para que usted pueda hacernos llegar sus apreciaciones para cada
item de instrumento de investigacién.

NOMBRE DEL EXPERTO: HENRY JUAN JAVIER NINAHUAMAN

GRADO ACADEMICOQ/ ESPECIALIDAD : MAGISTER EN ADMINISTRACION DE LA
EDUCACION

TITULO DE LA INVESTIGACION: “RELACION ENTRE EL ESTRES LABORAL DE LOS
PROFESIONALES DE ENFERMERIA, CON LA CALIDAD DE ATENCION QUE SE
BRINDA A LOS PACIENTES QUE ACUDEN AL HOSPITAL FELIX MAYORCA SOTO DE
TARMA - NOVIEMBRE 2021 — ENERO 20227

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Cuestionario SERVQHOS Evaluacién de la Calidad
Percibida

II. TABLA DE APRECIACION GENERAL PARA EL EXPERTO:

A continuacién sirvase identificar el item o pregunta y conteste marcando con un aspa en la
casilla que usted considere conveniente y ademds puede hacernos llegar alguna otra
apreciacion en la columna de observaciones.

Ne© Validez de | Validez de | Validez de | Observaciones

de contenido constructo criterio

Item | El item | El item | El item permite
corresponde | contribuye a | clasificar a los
a alguna | medir el | sujetos en las
dimension indicador categorias
de variable | planteado establecidas
Si No Si No Si No

1 X X X

2 X X X

3 X X X

4 X X X

5 X X X

6 X X X

7 X X X

8 X X X

9 X X X

10 X X X

11 X X X

12 X X X

13 X X X

14 X X X
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X
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Sugerencias:

Dictamen: Autorizo aplicacién del Instrumento ( X )

No Auto rizo aplicacion del Instrumento ()




FICHA DE VALL DACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido invitado a participar en el proceso de evaluacion de un
instrumento para investigacion. En razon a ello se le alcanza el instrumento motivo de evaluacion
y el presente formato que servira para que usted pueda hacernos llegar sus apreciaciones para cada
item de instrumento de investigacion.

NOMBRE DEL EXPERTO: KATERIN PACAHUALA BALTAZAR

GRADO ACADEMICO/ ESPECIALIDAD : ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA EN
EMERGENCIAS Y DESASTRES

TITULO DE LA INVESTIGACION: “RELACION ENTRE EL ESTRES LABORAL DE LOS
PROFESIONALES DE ENFERMERIA, CON LA CALIDAD DE ATENCION QUE SE
BRINDA A LOS PACIENTES QUE ACUDEN AL HOSPITAL FELIX MAYORCA SOTO DE
TARMA - NOVIEMBRE 2021 — ENERO 2022”

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI)
II. TABLA DE APRECIACION GENERAL PARA EL EXPERTO:

A continuacion sirvase identificar el item o pregunta y conteste marcando con un aspa en la
casilla que usted considere conveniente y ademas puede hacernos llegar alguna ofra
apreciacion en la columna de observaciones.

N° | Validez de | Validez de | Validez de | Observaciones

de |contenido | constructo | criterio

Item | El item | El item | El item permite
corresponde | contribuye a | clasificar a los
a  alguna | medir el | sujetos en las
dimension | indicador categorias
de variable | planteado establecidas
Si |[No |[Si No |Si No

1 X X X

2 X X X

3 X X X

4 X X X

3 X X X

6 X X X

7 X X X

8 X X X

9 X X X

10 X X X

11 X X X

12 X X X

13 X X X

14 X X X

15 X X X




16 X X X
17 X X X
18 X X X
19 X X X
20 X X X
21 X X X
22 X X X
Sugerencias:

Dictamen: Autorizo aplicacion del Instrumento ( X )

No Auto rizo aplicacion del Instrumento ()

Katerin Pacahuala Baltazar
LIC. ENFERMERIA
CEP 70932




FICHA DE VALI .DACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido invitado a participar en el proceso de evaluacion de un
instrumento para investigacion. En razon a ello se le alcanza el instrumento motivo de evaluacion
y el presente formato que servira para que usted pueda hacernos llegar sus apreciaciones para cada
item de instrumento de investigacion.

NOMBRE DEL EXPERTO: KATERIN PACAHUALA BALTAZAR

GRADO ACADEMICO/ ESPECIALIDAD : ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA EN
EMERGENCIAS Y DESASTRES

TITULO DE LA INVESTIGACION: “RELACION ENTRE EL ESTRES LABORAL DE LOS
PROFESIONALES DE ENFERMERIA, CON LA CALIDAD DE ATENCION QUE SE
BRINDA A LOS PACIENTES QUE ACUDEN AL HOSPITAL FELIX MAYORCA SOTO DE
TARMA - NOVIEMBRE 2021 — ENERO 2022”

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Cuestionario SERVQHOS Evaluacion de la Calidad
Percibida

II. TABLA DE APRECIACION GENERAL PARA EL EXPERTO:

A continuacion sirvase identificar el item o pregunta y conteste marcando con un aspa en la
casilla que usted considere conveniente y ademds puede hacernos llegar alguna otra
apreciacion en la columna de observaciones.

N° | Validez de | Validez de | Validez de | Observaciones
de | contenido | constructo | criterio

Item | El item | El item | El item permite
corresponde | contribuye a | clasificar a los
a  alguna | medir el | sujetos en las
dimensiéon | indicador categorias

de variable | planteado establecidas

Si | No Si No |Si No
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Sugerencias:

Dictamen: Autorizo aplicacion del Instrumento ( X )

No Auto rizo aplicacion del Instrumento ()

Alefic
Katerin Pacahuala Baltazar
LIC. ENFERMERIA
CEP 70932

AR essaled



MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES | INDICADORE MATERIAL Y METODOS
S

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS Tipo de investigacion:
,Como es la relacion GENERAL GENERAL Susta_ntiya de nivel
entre el estrés laboral de | Determinar la | Existe relacion entre ALTO ccjgrsr(;fct:li\:)cr’a’al Ennsvetsal,
los profesionales de | relacion entre la | el estrés laboral en VARIABLE 1. MEDIO
Enfermeria, con la | presencia de estrés | los profesionales de ) BAJO Método: Descriptivo
calidad de atencién que | laboral de los | Enfermeria, y la ESTRES Disefio:
se brinda a los pacientes | profesionales de | calidad de atencién | LABORAL A
que acuden al Hospital | Enfermeria, con la | que se brinda a los DISENO DESCRIPTIVO
Félix Mayorca Soto de | calidad de atencién | pacientes que CORRELACIONAL
Tarma Noviembre 2021 | que se brinda a los | acuden al Hospital
— Enero 20227 pacientes que | Félix Mayorca Soto o,

acuden al Hospital | de Tarma 0 = ESIRESLABORAL

Egggéﬁl\.ﬂégs Félix Mayorca Soto | HIPOTESIS M I | G-cAlDab e icio

' de Tarma | ESPECIFICOS: VARIABLE 2. i
¢(Cémo se manifiesta el | Noviembre 2021 —|-La presencia de '
estrés laboral de los | Enero 2022 estrés laboral en los | CALIDAD DE | gATISFECHO | Muestra:. Para fines de
profesionales de profesionales de | ATENCION INSATISFECH | estudio “se censidamnt o
Enfermeria que trabajan | OBJETIVOS Enfermeria que o 100% d :

: z ) : o de los profesionales de
en el Hospital Félix | ESPECIFICOS: trabajan en el Enfermeria que trabajan en
Mayorca Soto de | _|dentificar el nivel | Hospital Félix e ‘senicos de Medicing
Tarma? Mayorca Soto de :

¢Coémo es la calidad de
atencién que brindan los
profesionales de
Enfermeria a los

de estrés laboral de
los profesionales de
Enfermeria que
trabajan en el
Hospital Félix

Tarma, es alta.

-La calidad de
atencion que
brindan los

Cirugia, Emergencia y los
pacientes que acuden a
estos servicios del Hospital
Félix Mayorca Soto de Tarma
durante Noviembre 2021 -




pacientes que acuden al
Hospital Félix Mayorca
Soto de Tarma?

¢ Como se relacionan las
dimensiones del estrés

laboral: cansancio
emocional, realizacion
personal,

despersonalizacién con
la calidad de atencién
que se brinda a los
pacientes que acuden al
Hospital Félix Mayorca
Soto de Tarma?

Mayorca Soto de
Tarma.

-ldentificar nivel de
la calidad de
atencion que
brindan los
profesionales de
Enfermeria a los
pacientes que
acuden al Hospital
Félix Mayorca Soto
de Tarma.

-Determinar la
relaciéon entre las
dimensiones del
estrés laboral:
cansancio
emocional,

realizacion personal,
despersonalizaciéon
de los profesionales
de enfermeria y la
calidad de atencién
que se brinda a los
pacientes que
acuden al Hospital
Félix Mayorca Soto
de Tarma.

profesionales de
Enfermeria a los
pacientes que
acuden al Hospital
Félix Mayorca Soto
de Tarma es 6ptima.
- Existe relacién

entre las
dimensiones del
estrés laboral:
cansancio
emocional,

realizacién personal,
despersonalizacion
de los profesionales
de Enfermeria, con
la calidad de
atencién que se
brinda a los
pacientes que
acuden al Hospital
Félix Mayorca Soto
de Tarma

Enero 2022.
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