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Presentacién

Sefores miembros del Jurado:

Presento ante ustedes la Tesis titulada” Riesgo laboral y estrés laboral en
profesional de enfermeria del Instituto Nacional De Ciencias Neurolégicas” con el
objetivo de determinar la relacion existente entre el riesgo laboral y el estrés
laboral del profesional de enfermeria del Instituto nacional de Ciencias
Neurologicas.

La presente investigacion consta de los siguientes capitulos:

El Primer capitulo, esta referido a la realidad problematica, trabajos previos,
teorias relacionadas al tema, formulacién del problema, justificacion del estudio,
hipoétesis y objetivos.

El Segundo Capitulo, esta referido al Método, donde se presenta el Disefio
de Investigacion, variables, Operacionalizacion de variables, la poblacion vy
muestra, la metodologia, Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos,
meétodo de andlisis de los datos y Aspectos éticos.

En el Tercer Capitulo, se presentan los resultados: descriptivos,
comparativos y contrastacion de hipotesis.

En el Cuarto Capitulo, se presenta la discusion, en el Capitulo V, las
conclusiones deducidas del andlisis estadistico de los datos, asi como el Capitulo
VI Recomendaciones y finalmente referencia bibliografica y anexos.

Por lo expuesto, sefiores miembros del jurado esperamos que esta
investigacion sea evaluada y merezca su aprobacion. recibo con aceptacion
vuestros aportes y sugerencias para mejorar, a la vez deseo que mi tesis sirva de
aporte a quienes deseen continuar un estudio de esta naturaleza y realizar las
convenientes recomendaciones para determinar riesgo y estrés laboral
contribuyendo a la satisfaccion laboral en el profesional de Enfermeria.

Esperando cumplir con los requisitos de aprobacion.

La autora
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Resumen

El objetivo de la investigacion fue determinar la relacion existente entre el riesgo
laboral y el estrés laboral que experimenta el profesional de enfermeria Instituto
Nacional de Ciencias Neuroldgicas. Tuvo como propdsito implementar politicas y
planes de intervencidn en salud ocupacional y con ello poder mejorar las
condiciones de trabajo donde se desempefia el profesional de enfermeria y

contribuir con la mejora en los niveles de stress enfermero.

El Tipo de investigacion fue basica de nivel correlacional, de corte

transversal, porque el estudio recogera los datos en un solo momento.

La poblacién total estuvo conformada por 110 enfermeras (0s).

Los resultados permiten estables que exista relacion moderada y positiva
con un Rho de Spearman entre las variables riesgo laboral y estrés laboral, lo cual

permite aceptal la hipétesis alterna y rechazar la hipotesis nula.

Palabras clave: Estrés Laboral, Riesgo Laboral, Riesgos Ergondémicos,

Riesgos bildgicos, Riesgos quimicos.
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Abstract

The objective of the investigation was to determine the relationship between the
occupational risk and the work stress experienced by the nursing professional
National Institute of Neurological Sciences. It was intended to implement policies
and plans for intervention in occupational health and thus to improve the working
conditions where the nursing professional and contribute to the improvement in the

levels of nurse stress.

The type of research was basic correlational level, cross-sectional, because
we sought to demonstrate relationship of variables. Correlational level: Because it
will establish a relationship of cross-sectional study variables because the study
will collect the data in a single moment making a cut in time. The total population
consisted of 110 nurses.

We applied the hypothesis test based on the use of Spearman's Rho
correlation prior demonstration of the normality of the data, the Hy is rejected.
Therefore, the variables Labor Risk and Labor Stress have a significant and direct

correlation.

Key words: Labor Stress, Labor Risk, Ergonomic Risks, Biological Risks,
Chemical Risks
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1.1. Realidad Problematica

Actualmente vivimos en un mundo de globalizacion con constantes cambios que
han traido como consecuencia modificaciones en el comportamiento de las
sociedades y necesidades de las personas, generando una situacion de constante
cambio social que influye directamente en el estilo de vida de las personas. En los
altimos diez afios ha ingresado en América y el Caribe un grupo de cambios en el
area de salud a fin de mejorar la calidad de vida de las personas, sin embargo, las
condiciones laborales no fueron reconocidas como algo primario en aquel
momento. Se agrega a ello los diversos tipos de modelos de atencion. (Mesa-
Lago, 2005)

Dentro de los variados recursos humanos en salud, el personal de
enfermeria representa el 90% del recurso sanitario vinculado a instituciones
hospitalarias o similares, por lo que constituye parte de gran importancia de los
servicios asistenciales y a la vez presenta capacidad adecuada de trabajar,
presentadas por la consistencia de sus funciones durante todo el dia sin
interrupcion durante los dias de la semana (Tayupanta y Ulco, 2008).

Segun Fontana y Lautert, en Brasil (2103), las condiciones de trabajo en
salud son consideradas precarias; los trabajadores estan expuestos a violencia
verbal y otros riesgos psicosociales, ergonémicos y biolégicos. Urbano, Tataje,
Félix, Ramirez y Jacinto (2014), en Ica, Peru, hallaron que las enfermeras
producto de su carga laboral, por ejemplo, estar de pie durante mas de 06 horas,
presentaban molestias tipo dolor leve en la espalda; también tenian ese mismo
dolor leve de espalda por levantar cargas superiores a 15 kg. Por otra parte, se
identific6 que las enfermeras presentaban dolor cervical leve al movilizar los

pacientes.

La ley del trabajo del enfermero N° 27669, promulgada en el Peru el 22 de
junio del 2002, menciona que se debe se contar con un espacio de trabajo
debidamente adecuado, acondicionado para disminuir estar expuestos a

contaminantes ambientales, asi mismo, contar con equipos de bioseguridad de
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acuerdo al area en que labora y el equipamiento adecuado de los servicios.

Segun la Organizacibn Panamericana de la Salud (OPS, 2001), los
factores de riesgo para la salud del trabajador relacionados con el trabajo estan
divididos en cinco grandes grupos: fisicos, biolégicos, quimicos, mecanicos,
ergonomicos y psicosociales. Las enfermeras que laboran en los diferentes
establecimientos de salud de los distintos niveles de atencion, estan expuestas a
situaciones que predisponen al estrés, como: contrato laboral, constantes ruidos,
poca iluminacion, espacio e infraestructura inadecuad o insuficiente para las
funciones laborales, exceso de temperatura ambiental, déficit de personal médico
y enfermeria en situaciones de urgencia, sobrecarga de trabajo, falta de armonia
laboral entre los miembros del equipo de salud, reporte insuficiente con respecto a
los pacientes, rotacion continua por diferentes areas, escasos insumos para

brindar atencion.

El ejercer la carrera de la enfermeria conlleva gran preocupacién sobre la
vida sana y el cuidado hacia los demas, el trato diario con otra persona, es uno de
los decisivos mas reconocidos. Se agrega a esto los diversos peligros en el area
profesional de enfermeria en nuestro centro de trabajo, también es de gran
importancia que existen importantes inconvenientes de conducta no sana como
se evidencia en el dia a dia de la profesién a la cual somos en la mayoria de

veces vulnerables a presentar un proceso de depresion. (Krakowski, 1982).

El Instituto Nacional de Ciencias Neurol6gicas tiene como misién brindar
atencién de salud de la méas alta especialidad a toda persona con problemas
neuroldgicos, lo cual genera, que en los servicios de hospitalizacién exista un
gran porcentaje de personas con limitacién en las funciones superiores cerebrales
y de movimiento o fuerza, ya sea en medio cuerpo, una extremidad o las cuatro
extremidades. Es decir, un gran grupo de personas que son cuidadas por los
enfermeros (as), presentan algin nivel importante de dependencia. Esto trae
como consecuencia que el personal de enfermeria tenga como funcién cubrir
necesidades basicas que van desde la movilizacion del paciente hasta la
alimentacion del mismo, muchas veces con escaso apoyo familiar e institucional.

Esto trae afectacion de la salud fisica Del profesional de enfermeria, lo cual se
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encuentra esta registrado por la cantidad de descansos médicos con diagnéstico
fisicos y psicolégicos registrados en el Departamento de Enfermeria, tales Como
casos de lumbalgia, dorsalgias o cefaleas tensionales Como motivo de

inasistencias laborales. En los diferentes turnos de trabajo.

Ante toda esta informacién, surgen algunos cuestionamientos o dudas
metodoldgicas, las cuales pueden generar algunas interrogantes como: ¢Es por
ello que esto tiene que ver con el estrés en el profesional de enfermeria? ¢Se
debe al inapropiado enfrentamiento del personal al estrés? O ¢ Se debe al exceso

de presion social en el entorno del area laboral?

1.2 Trabajo previos

1.2.1 Antecedentes Internacionales

Aldrete, Navarro, Gonzélez, Ledén e Hidalgo (2017) en Cuba, Estrés y Salud En
Personal De Enfermeria De Una Unidad De Tercer Nivel De Atencion, en su
estudio buscaron determinar las manifestaciones de estrés laboral y salud en
personal. Fue un estudio observacional, analitico, utilizando para ello la escala de
sintomas de estrés de Seppo Aro (ESE) y construyeron un instrumento para
determinar la autopercepcion de salud, la presencia de enfermedades, su
atencién y sus repercusiones en el trabajo. Los resultados mostraron que 36,4 %
de los participantes se encontraban estresados, los sintomas mas frecuentes de
estrés fueron: acidez en el estdbmago, dificultad para conciliar el suefio y despertar
durante la noche. Presentaron problemas de salud el 31,5 % del personal
evaluado. En primer lugar, se identificaron los, problemas géastricos con 27,5 %,
como segunda causa de morbilidad la diabetes mellitus (21,6 %) y en tercer lugar
la hipertensién arterial (15,7 %). El tiempo promedio de presentar la enfermedad
fue de 62 meses, 51,2 % habia acudido al médico en los ultimos 6 meses, 23,5 %
habia faltado a su trabajo por problemas de salud. Por ello se concluyé que quien
trabaja en el turno nocturno tenia tres veces mas riesgo de presentar estrés y que

una de cada 3 personas padecian estrés y tenian problemas de salud.
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Pineda. y Velasco. (2015) en El salvador, realizaron el estudio Estrés
en el personal de Sala de Operaciones cuyo objetivo fue establecer el nivel estrés
que presenta el personal de sala de operaciones que labora en el Hospital
Nacional General “Dr. Jorge Arturo Mena” Santiago de Maria, asi conocer la
sintomatologia psicosomatica y nivel de estrés. La Metodologia utilizada en el
estudio fue la hipotética deductiva. Para la recolecciéon de la informacion se utilizo
un cuestionario integrado inicialmente por datos generales y ademas un test
psicolégico dirigido al estrés laboral en profesionales de anestesiologia y
enfermeria el cual constaba del cuestionario EAE, el cual estaba formado por 50
preguntas, las cuales midieron el nivel de tension laboral en el cual se encuentra
todo el equipo de anestesiologia y enfermeros de dicho hospital. La poblacién
estuvo constituida por 15 profesionales en anestesiologia y 15 enfermeros(as)
que trabajaban en el Hospital Nacional general “Dr. Jorge Arturo Mena” de
Santiago de Maria, Usulutan. Se obtuvieron tablas de frecuencia y se utilizo la
prueba U de Mann Whitney, obteniendo que la mayoria de anestesistas
presentaban nivel de estrés bajo y en el personal de salud prevalecia el nivel de

estrés medio.

Molineros (2013) en Guatemala, se realiz6 el estudio llamado Riesgo en
el centro de labores del personal de salud del HNSM, cuyo objetivo fue el de
comprobar los peligros laborales que conlleva a los trabajadores asistenciales
trabajadores de dicho nosocomio. El instrumento utilizado fue una encuesta que
explora los peligros en los diversos niveles. En este articulo descriptivo de corte
transversal, la muestra estuvo conformado por 219 participantes de los cuales; 95
profesionales de salud (43.4%): médicos en general, enfermeros, area de
psicologia, trabajadores sociales, laboratoristas clinicos y 124 colaboradores no
asistenciales (56.6%): administrativos y otros. En el resultado se evidencio que el
profesional de salud no tiene la instruccién suficiente acerca de peligros
laborales. Los elementales peligros encontrados son en el area psicosocial,
biologica, fisica, ergonomica y finalmente peligros quimicos llegandose a
determinar que mientras a mas permanencia en un solo area es mayor el riesgo la
probabilidad de incidentes; ademas en los colaboradores con menor tiempo en un

area se observd una disminucion en la tasa de accidentes laborales. De los
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profesionales que laboran en dicho hospital, el equipo de enfermeros es el mas

vulnerable a diferencia de otras profesiones.

Tayupanta y Ulco (2012), en Ecuador, se realiz6 el estudio Riesgos
laborales en el personal de enfermeria que trabaja en SOP del hospital Carlos
Andrade Marin, desarrollaron un estudio de investigacién en el que se explora y
describe los riesgos laborales, recolectando informacién a través del desarrollo de
un cuestionario. El estudio estuvo conformado por las enfermeras que trabajan en
SOP del nosocomio antes mencionado, la muestra la constituyeron 20 personas,
10 Enfermeras/os y 10 técnicos de enfermeria. Se observo que el medio donde se
trabaja hay un elevado indice de manipular equipos punzocortantes, residuos
biolégicos probablemente infecciosos, posible de transmitir afecciones. El estudio
lo fundament6 el conocer e identificar los diversos peligros mas predisponentes
en el area de trabajo y los pasos para prevenirlo.

Es importante la toma apropiada de decisiones apropiadas a nivel

preventivo esto influye en un trabajo sano y seguro.

Tulcan y Tutillo (2011), en Ecuador, en el trabajo Riesgos Laborales Que
Tienen Los Trabajadores Del Area Minera Rocafuerte En La Explotacion Y
Procesamiento De Piedra En La Ciudad De Tulcan, busc6é como objetivo
determinar los riesgos laborales que tienen los trabajadores del area minera
Rocafuerte. La poblacion estuvo constituida por 50 trabajadores del Area Minera
Rocafuerte de la ciudad de Tulcan, a los cuales se les administr6 una encuesta
anonima y auto guiada para evitar sesgos de informacién y respetar la
confidencialidad. Los hallazgos demostraron que el trabajo presento influencia en
la audicion de la mayoria de los canteros, correspondiendo a un 48%, el ruido era
producido por el equipo de explosivos, durante el trabajo de perforacion; 36% del
personal presentd mayor niumero de problemas respiratorios especialmente las
gripes y el 32 % presentaba dolores osteomusculares, un 23% lesiones o heridas
dérmicas, un 9 % dolor en el pecho, y un 1% otros padecimientos. Se pudo
concluir que el personal del Area Minera Rocafuerte no conocia los riesgos
laborales a los que se expone, por lo que no tiene una adecuada prevencion ni

manejo de medidas de proteccion.
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1.2.2 Antecedentes nacionales

Urbano, Tataje y Ramirez (2014), en Ica, realizaron un estudio titulado riesgos
ergonomicos de los profesionales de enfermeria que laboran en las areas criticas
de los hospitales del Minsa y es-salud del departamento de Ica, cuyo objetivo fue
Identificar los riesgos ergondmicos a los que los profesionales de enfermeria, que
trabajan en areas criticas de hospitales del Minsa y Essalud-, estan expuestos; Se
utilizé el método descriptivo de corte transversal. La poblacion estuvo conformada
por las enfermeras de los hospitales de Ica. Se utilizd un cuestionario para evaluar
los riesgos ergondémicos a los que fueron expuestas. La muestra consistié en 59
(40,7%) profesionales de enfermeria de los hospitales del Minsa y 86 (59,3%)
enfermeras de los hospitales de Essalud. Los hallazgos mostraron en el analisis
sociodemogréfico un predominio del sexo femenino en los hospitales del Minsa
(50; 34,5%) y Essalud (84; 57,9%), predominaron las edades 46 a 50 afos en las
enfermeras del Minsa (18; 12,4%) y 51-55 afios en las enfermeras de Essalud
(22; 15,2%). El tiempo de servicio fue de 11-15 afios de enfermeras de hospitales
del Minsa (17; 11,7%) y de 6 a 10 afos en los hospitales de Essalud (28; 19,3%).
Se hall6 ademas que las enfermeras (Minsa: 38; 26,2% - Essalud: 57; 39,3%),
presentan dolor leve en la espalda por estar de pie durante mas de 06 horas
(valor de Pearson Chi cuadrado = 7,793 y el valor p = 0,05 S); también (Minsa: 30;
20,7% - Essalud: 52; 35,9%) presentan dolor leve en la espalda al levantar cargas
superiores a 15 kg (valor de Pearson Chi cuadrado = 11,629 y el valor de p <0,05
S). De otro lado, las enfermeras (Minsa: 44; 30,3% - Essalud: 47; 32,4%)
presentan dolor cervical leve cuando se movilizan los pacientes (valor de Pearson
Chi cuadrado = 0,603 y el valor de p <0,05 S).

Calderon (2014), en Lima, realiz6 un estudio titulado conocimiento sobre los
riesgos laborales del profesional de enfermeria en el centro quirdrgico del hospital
nacional dos de mayo, cuyo objetivo fue determinar el conocimiento sobre los
riesgos laborales del profesional de enfermeria en el Centro Quirargico del
Hospital Nacional Dos de Mayo. El estudio fue de tipo cuantitativo, nivel aplicativo,
método descriptivo de corte transversal. La poblacién estuvo conformada por 12

profesionales de enfermeria del area de Centro Quirurgico del HNDM. La técnica
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utilizada fue la encuesta y el instrumento fue un cuestionario previo aplicacién del
consentimiento informado. Los hallazgos fueron que del 100% (12), 50% (06)
conocen y 50% (06) no conocen. En la dimension riesgos bioldgicos 50 % (06) de
las enfermeras conocen y 50% (06) no conocen. En la dimension riesgos fisicos
50% (06) de las enfermeras conocen y 50% (06). En la dimension riesgos
quimicos 58% (07) de las enfermeras no conocen y 42% (05) conocen. En la
dimensién riesgos ergonomicos 58% (07) de las enfermeras conocen y 42 % (05)

no conocen.

1.3Teorias relacionadas al tema

Teorias del riesgo Laboral

Bird (1969) autor norteamericano propuso la Teoria de la causalidad, vinculada a
la prevencion de riesgos laborales y seguridad industrial. Esto relacionado con la
prevencion de problemas o accidentes a nivel de las empresas y sus empleados.
La teoria de la causalidad nos explica los factores y causas de por qué ocurren

accidentes en la industria.

Plantea “la falta de control como la principal causa de pérdidas, ya sean
humanas, de propiedad, en los procesos o que afectan al medio
ambiente. Sin embargo, también plantea que para se produzca un
accidente o la pérdida, deben ocurrir una serie de hechos, por lo que es
necesario analizar estos factores que radican principalmente en la
responsabilidad que adquiere la administracién a través del supervisor de
los procesos o tareas. Este modelo se caracteriza por encontrar el origen

de los accidentes”. (p2)

Se dividen en pre contacto, contacto y post contacto, que nos explica la pérdida

luego del accidente. Bird (2016, p3), plantea que:

Falta de Control, es el primer factor que encontramos para que un
accidente sea posible. Se puede deber a la inexistencia de programas o

estandares inexistentes o incumplimiento de los estandares establecidos.
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Causas Basicas: Es la que deriva de la falta de control en la industria, y

estas se pueden dividir en dos:

» Factores Personales: Son los que se encuentran ligados al
comportamiento humano, dentro de los cuales se pueden destacar:
falta de conocimientos o capacitacion, motivacion, ahorrar tiempo,

buscar la comodidad, defectos fisicos 0 mentales.

= Factores del Trabajo: Guarda relacibn con los aspectos
relacionados al lugar de trabajo y los procesos que en él se
desarrollan, por ejemplo: un lugar de trabajo debe proveer los
elementos de seguridad para su personal, falta de informacion
(capacitacion), falta de normas de trabajo o negligencia laboral,
disefio inadecuado de las maquinas y equipos, desgaste de equipos

y herramientas.

Causas Inmediatas: La Causa Inmediata es lo que provoca la lesion y se

divide en dos eventos:

Las condiciones sub-estandares son las que se generan cuando la
empresa no entrega las condiciones adecuadas para realizar los trabajos de
manera segura, entre las que podemos citar, por ejemplo: falta de protecciones y
resguardos inadecuados, sistemas de aviso, alarmas, carencia de organizacion e
higiene en el centro de labores, escasez de espacio para trabajar y almacenar

materiales.

Actos Sub-Estandares: Ocurren cuando el trabajador no cumple las
medidas de seguridad. Por ejemplo:

Falta de protecciones y resguardos en las maquinas e instalaciones.
Protecciones y resguardos inadecuados.

Falta de sistema de aviso, de alarma o de llamada de atencién.

Carencia de organizacion e higiene en el centro de labores.

Escasez de espacio para trabajar y almacenar materiales.

Carlson, y Mchale (2003), sefalaron que los centros laborales como
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instituciones hospitalarias fueron clasificados de elevado peligro por el Nacional
Institute of Occupational Safety and Health (Niosh) de los EEUU.

Luhmann (1996), define que el riesgo es la posibilidad de dafios futuros y
se caracteriza por las posibles consecuencias negativas que ponen en riesgo la

salud del individuo en el area laboral.

Gestal (2001), Sefnala que los peligros laborales a los que estan
predispuestos los enfermeros estan clasificados desde el punto de vista,

etioldgico, fisico, quimico, bioldgico, ergonémico y psicosociales.

Dimensiones del Riesgo Laboral
los peligros que suelen que enfrentar los laboradores, por ende, el de enfermeria,

son:

= Bioldgicas.

*  Quimicas.

» Fisicas

= Ergonomicas

» Psicosocial. Gestal (2001)

Riesgos biologicos

Esta referido a la posibilidad de acontecimientos de una emergencia laboral en el
area de la salud, por el ingreso de microorganismos presentes en determinados
ambientes. Al ingresar al organismo, puedan producir enfermedades
infectocontagiosas, reacciones alérgicas o intoxicaciones, las cuales se asocian a

la prevencién y a disminuir la posible aparicion de este peligro (Rodriguez 2011).

Actualmente, los profesionales en salud estan predispuestos a patologias
infectocontagiosas entre ellas se destacan las de etiologia virica, entre las que
resalta la hepatitis B (VHB), la hepatitis C (VHC), la hepatitis Delta (VHD) y el
SIDA. Actualmente ha tomado gran importancia la transmision de hepatitis C,
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debido a la gravedad de su presencia (dada la tendencia a evolucionar a formas

graves y cronicas como cirrosis o hepato carcinoma (Galan 1998).

Los peligros biolégicos, estan vinculados a todo ser vivo y todo derivado
de esta. Que se dan con mayor frecuencia en el centro laboral y por ello pueden

presentar susceptibilidad en los usuarios (Palucci, 2004)

En conclusion, existen agentes bioldgicos con gran carga infecciosa las
cuales al estar en completa exposicion son letales para el personal asistencial.
(Palucci, 2004)

El resultado de los medios Bioldgicos en los enfermeros que estan predispuestos
a patologias infecciosas tales como VIH/Sida, TBC, Citomegalo virus, procesos

alérgicos y dermatoldgicos. (Palucci, 2004)

La OPS (2003) menciona que los fluidos con méas predisposicion de
transmision desencadenan las siguientes patologias, por ejemplo: VIH, la
hepatitis. otros liquidos organicos también son considerados contaminantes por lo

cual debe manejarse con el mayor cuidado aplicando los protocolos de seguridad.

Existen equipos que son de proteccion personal (EPP), conformado como
indispensable de las medidas de control para evitar infecciones tanto biolégicas,

guimicas y fisicas. Elementos como lentes mascarillas y otros.

Otra medida de gran importancia para prevenir y controlar peligros
biologicos es el cumplimiento de la vacunacion y que esta sea de facil acceso de
los empleados de salud, ya que algunas de estas enfermedades pueden ser de

origen laboral y por ello es una manera de proteger a los trabajadores.

Peligros biologicos con mas predisposicion en el area de salud:
Strauss (2011)

Virales: Por ejemplo: Hepatitis, herpes, virus, inmunosupresion.
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Hongos:

Por ejemplo: Histoplasmosis.

Bacterial: por ejemplo, TBC, otros.

Vias de entrada de los riesgos bioldgicos

Segun el organismo causante, una enfermedad infecciosa puede propagarse de
diferentes formas, las enfermedades infecciosas se transmiten directamente de
persona a persona, o por medio del agua, aire o alimentos contaminados

(Heymann, 2008) siendo las principales:

Por Contacto: Proyeccién sobre ojos piel y mucosas o contacto con

superficies contaminadas.

= Heridas: Accidental con objetos punzo cortantes (agujas, bisturi, abocath,
entre otros) contaminados con sangre o fluidos corporales.

= Digestiva: Transmision directa a boca y transmision indirecta como en el
caso de tocar un objeto o superficie contaminada y transferir el material
infectado a la boca.

» Respiratoria: Inhalacién de particulas infectadas, gotas de saliva.

Agentes biologicos y aire interior: los mas peligrosos pueden ser
bacteriales, virales y fangicas, ya que todos ellos generan diversas patologias en
el hombre, otro factor importante son los humidificadores que son causantes
debido a un deficiente cuidado. Los dispositivos de agua y areas refrigeradas
pueden expandir ciertos microorganismos toxicos y las esporas fangicas producen

problemas alérgicos respiratorios y reacciones dermatoldgicas.

Riesgos quimicos
Para Tolosa. (2002) refiere, que toda sustancia quimica ya sea organica e
inorganica es peligroso durante su fabricacién, traslado, uso y aprovisionamiento

ya que puede integrarse al ecosistema en una presentacion toxica la cual
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produzca alteraciones en la salud o ser mortal.
La intoxicacion severa es causante de poner en peligro al personal

asistencial SOP por estar con mayor predisposicion a los factores contaminantes.

Elementos quimicos mas peligrosos.

Los elementos quimicos que se usan mas en diversas actividades pueden
estan siempre presentes en el area hospitalaria. Las funciones ejecutadas en los
diversos nosocomios hacen que estemos en continuo contacto con dichas

sustancias.

Riesgos fisicos

Definicion

Son manifestaciones de energia las cuales pueden causar dafio al personal
que se encuentra expuesto. estos agentes se encuentran presentes en el area
laboral por lo cual estamos casi siempre irradiados, en constantes areas con alto
ruido y vibraciones, temperaturas altas que conllevan a producir lesiones en

nuestra salud o ser letales - Niosh (1999)

Factores de riesgo fisico

Corresponde a los factores en el medio ambiente de naturaleza fisica, la cual
al entrar en contacto con el hombre puede causar efectos mortales dependiendo
de la magnitud a la cual esta predispuesta. El peligro fisico es uno de los mas

frecuentes a los que se encuentra susceptible el personal asistencial de salud.

Principales riesgos fisicos.

Ruido, Temperatura, Corrientes de aire, Ventilacion, lluminacion, Humedad,
Vibraciones. Niosh (1999)

Ruido. El ruido en exceso puede producir disminucion de la agudeza
auditiva, molestia, alteraciones en la comunicacion. En las instalaciones de los
servicios de un nosocomio se suelen encontrar excesivos niveles de ruido en los
diversos pabellones o salas correspondientes al area de salud.

La exposicion repetida y constante a ruidos extremos puede provocar

disminucion de la agudeza auditiva en el personal asistencial El ruido es un factor
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estresante que puede producir alteraciones en el estado de salud como son el
estrés, cansancio y repercutir en enfermedades del sistema circulatorio, digestivo

Y nervioso.

lluminacion. El contar con buena luz es un buen condicionante para tener
un confort visual, pero si estas no fuera la adecuada en nuestro centro de labores
como es un nosocomio puede disminuir la agudeza visual llegando a producir
alteraciones en la salud, este cambio a lo largo influye en nuestro estado de
animo y posteriormente ser algo patologico.

Corrientes de aire. En un reconocido Instituto especialista en higiene y
seguridad en el trabajador, reconoce la importancia de mejorar la situacién del
trabajador para ello debemos contar con una buena ventilacion sin ser necesario

gue sea extremo, ya que mucha exposicion altera el confort térmico.

Temperatura. En los nosocomios se dan circunstancias que provocan
condiciones inadecuadas en el medio, esto nos lleva a situaciones de alto

disconfort.

Ventilacién: las areas hospitalarias deben garantizar condiciones térmicas
adecuadas ni alto ni bajo, para que esta mezcla de aire sea optima y no afecte la

salud, se debe obtener una buena filtracion de aire.

Temperatura, humedad. En los nosocomios las temperaturas no son
Optimas ya que pueden ser excesivas o deficientes los cuales produce una
alteracion de la salud y desencadenar procesos de enfermedad.

Los centros hospitalarios deben contar con 6ptimas condiciones en el medio,
gue sea confortable, esto quiere decir que debe mantener un equilibrio.

En general, los hospitales son areas cerradas con poca ventilacion la cual
hace que la actividad del personal asistencial sea inadecuada, por ello se debe

solicitar mejoras para una actividad adecuada que no produzca alteraciones.
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Radiaciones no ionizantes. En un nosocomio estamos expuestos a
radiaciones que son emitidas por equipos radiactivos 0 magnéticos, las cuales
son de ayuda diagnostica.

Vibraciones. Se considera asi al efecto fisico que se da en el hombre por
intercambio de fuerza mecéanica desde fuentes oscilantes.

La vibracion se encuentra en lo equipos que funcionan con motor y estas

son usadas para el traslado de estas maquinas.

Riesgo ergonémico
Los riesgos ergondmicos representan riesgos ocupacionales que pueden ser
definidos como la intercurrencia de algun evento en el area laboral, las cuales no
son favorables y pueden producir severidad.

Se manifiesta con mayor predisposicion de manera directa e indirecta
causando alguna alteracion de la salud o integridad fisica del personal asistencial.
(Cortez, 2002)

La ergonomia comprende tener una adecuada situacion en el area
laboral, las cuales no pongan en riesgo la fisionomia humana
produciendo fatiga fisica, lesiones musculares y accidentes de trabajo,
para ello hay diversos condicionantes que aportan a poner en riesgo
como son las malas posturas, movimientos inadecuados,

sobreesfuerzo. (Covarrubias, 2015).

Los peligros relacionados con las condiciones no ergonOmicas: “Se
considera a todos los factores que producen alteraciones en la postura,
movimientos, esfuerzos y posteriormente producen problemas osteomusculares,
las cuales son causante de problemas de salud en el profesional asistencial.
(Ministerio de la Produccién 2007) .

Los efectos dorso lumbares de la manipulacion de peso producen
malestares tanto leves como severas la cual al complicarse conlleva a una
limitacion fisica. Esto también ocasiona gastos econdmicos en términos de

incapacidad ya que altera la produccion laboral por pérdidas de jornada y gasto
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resultante de prestaciones asistenciales y tratamientos. Las enfermedades
lumbares son consideradas como uno de los mas relevantes ya que se debe

trabajar en prevenir en lo que corresponde a salud ocupacional.

Cuando trabajamos realizamos una variacion de posturas, movimientos y
fuerzas que producen un esfuerzo fisico, las cuales se determinan por factores

propios del trabajador: edad, sexo, constitucion fisica y grado de entrenamiento.

El ser humano necesita realizar un esfuerzo constante, que mientras
mas estatica es la postura es mayor la fuerza que debemos sostener.
El movilizarse demanda un esfuerzo fisico por lo cual no deben ser
bruscos, ni exigentes para no producir lesiones musculares. (Fabiani,
2006).

Los riesgos mecanicos estan relacionados a los riesgos ergonémicos
los cuales involucran todos los factores que se encuentran presentes:
objetos, equipos biomédicos, ya que pueden ocasionar accidentes
laborales, por falta de un adecuado mantenimiento, abastecimiento de
insumos, de medidas de bioseguridad para el uso del personal de
salud. (Fernandez, 2008)

La ergonomia es de vital importancia ya que es disciplinaria si se aplica
de manera adecuada en el centro de trabajo. Es necesario su
desarrollo en nuestro medio, ya que es de gran necesidad que los
profesionales asistenciales incorporen criterios ergondémicos en su

actividad diaria para manejar una vida saludable. (Fuentes, 2010)

Los trastornos musculo esqueléticos, son cada vez mas comunes en la
mayoria de los trabajadores, afectan su salud y son los responsables
de un considerable incremento de los costes directos e indirectos de la
sociedad en general. Siendo el trabajo repetitivo uno de los factores
gue aumenta dichos trastornos debido al escaso descanso entre cada

procedimiento que realiza, en la cual los miembros superiores son uno
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de los mas afectados por factores como rotacion continua de y
posturas sostenibles y duracion continua de los ciclos de trabajos
(Garcia, 2015)

Tipos de riesgos ergondmicos

Son de gran importancia determinar los riesgos a los cuales estamos
predispuestos ya que son capaces de generar lesiones las cuales influyen en el
desempefio del trabajador en su area laboral. (Insht, 2010): Riesgos por posturas
forzadas, riesgos por movimientos repetitivos, riesgos por vibraciones, riesgos por
trastornos musculo esqueléticos derivados de la carga fisica.

Riesgos psicosociales

Definicion

Son aquellas situaciones que se presentan en el medio ambiente del centro de
trabajo las cuales puede ocasionar situacion de disconfort la cual genera fatiga
muscular y posteriormente conlleva a lesiones musculares (Universidad del Valle,
2016).

Son las relaciones interpersonales que se dan en el area laboral y esta
relacionada con la organizacion en el centro de trabajo, ya que el buen clima
labora favorece en el mejor desarrollo del laboral y no produce alteraciones en la
salud del profesional de salud.

Factores de riesgos psicosociales

La OIT, refiere que son todas las circunstancias que se dan en el centro de
labores, afectando la salud de las personas a travées de circunstancias que alteran
la salud. Estos condicionantes alteran la salud de los colaboradores que laboran
en dicha institucion produciendo estrés. Pueden favorecer o desfavorecer para el
desarrollo de la actividad y vida laboral del personal de salud. Ya que estas
aportan de manera positiva para el desarrollo del personal.

Los peligros psicosociales en el centro de labores es una de las principales

causas que producen alteraciones en la salud y posteriormente lesiones o
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incidentes laborales. Estas pueden producirse en el desarrollo constante de

nuestras funciones.

Teoria del Estrés

Teoria Psicolégica, de Folkman y Lazarus, Lo definen como una
interrelacion entre el hombre y su medio ambiente, ya que es una
circunstancia que pone en peligro el bienestar de la persona. Los que regulan
el estrés estd conformado por el SNC, glandulas, 6rganos, tejidos y los vasos

sanguineos (Hernandez Ch, 2004).

Teoria Biologica, de Cannon (1871-1945), fisilogo de profesion
define al estrés para referirse a la reaccién de la fisiologia humana la es
causada por percepciones o peligros. conceptualiza a los estimulos como
estresores por su capacidad para producir cambios fisiolégicos y reacciones
automaticas de estrés, causando patologias como: colitis, Ulcera gastrica,

migrafa, gastritis, lumbago, entre otras.

Teoria Social, de Lazarus y Folkman (1984), considera fuente
importante de salud y de energia al afrontamiento. Ya que las personas que
carecen de salud y presentan problemas emocionales no tienen un

rendimiento como se espera en sus funciones.

Esta teoria sostiene que existen condiciones que el hombre
experimenta cuando interactia con su medio, convirtiéndose en algo peligroso
para la salud y la equidad de su relaciébn con los demas, incluyendo

situaciones laborales desencadenando estrés. (Herndndez 2004).

Teoria Industrial, de Vitaliano y Cols (1988), estos autores definen
gue cuando las exigencias son altas y un déficit en el nivel de control, produce
niveles de estrés y patologias cardiovasculares. Ya que en la actualidad
exigen trabajar a presion, lo que activa a los factores causantes de estrés.
(Hernandez 2004)



Estrés laboral

Lazarus (2001) fue reconocido por su teoria sobre el estrés laboral y las
emociones. La teoria considera el papel importante que juegan las
valoraciones cognitivas para la formaciéon de las emociones y el estrés
determinandolos como procesos que como “‘estados”’. Esta teoria es
considerada como transaccional ya que se contrasta con otras teorias
centradas en la situacion o en las respuestas caracteristicas del estrés que
resalta la descripcion y medicidon del tipo de causantes que producen estres.
Los estudios han sefalado que las situaciones determinadas como
estresantes no generan estrés en todas las personas ya que todas las
personas no reaccionan de la misma manera en diversas situaciones
estresantes. Por estos diferentes motivos Lazarus y otros estudiosos
proponen que el estrés es un proceso de transaccion entre una situacion
interna o externa, que tiene determinadas caracteristicas y una persona que

valora la situacion en funcion de sus logros, valores y experticia.
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Peird (1999) revisO los estresores mas importantes y establecio

categorias:

aquellos relacionados con el ambiente fisico, los riesgos ambientales y las

condiciones laborales, estructura y el clima social de la entidad laboral.

Ka-rasek (1979). Desde su punto de vista, determina que una

circunstancia estresante es resultado de la falta de poder controlar o afrontar los

diversos desniveles que provienen del medio ambiente.

Nachreiner y Schaufeli (2001) formulo que no solo es factor estresor un

puesto de trabajo sino también el nivel grupal.

El estrés laboral se define como un conjunto de situaciones que se dan

el entorno laboral por la presencia de agentes estresantes que, con

motivo de este, puedan alterar la salud general de las personas
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trabajadoras, siendo un problema en actualidad, el cual es necesario
conocer Yy tratar; ya que es uno de los factores negativos que lleva a
una vida con angustias, desencadenando una sensacion de

incapacidad para poder afrontar la situacion (Alonso, 2007).

En la actualidad las personas se encuentran sometidas a un estilo de
vida extremadamente acelerado, en el cual las exigencias en el ambito
individual, social y laboral son muy altos. Datos de la OMS a nivel
mundial indica que méas de 500 millones de personas sufren de estrés
laboral y en Estados Unidos por ejemplo se presenta en un 60%, en

Europa en un 28% y América Latina 27%. (Coronado, 2006)

La presencia de estrés en el area laboral es muchas veces inevitable. A
pesar de ello, las diferencias individuales demuestran que existen una
diversa variedad de reacciones al estrés; una tarea considerada
interesante por una persona puede producir en otra, altos niveles de
angustia. Cano y col (2000),

Sefiala que ante alguna diversa situacion o condicion que presiona al
individuo en sus funciones laborales puede desencadenar la reaccion de estrés.
En consecuencia, si se realizara un detallado y minucioso listado de factores

psicosociales que pueden causar estrés, esta lista quedara siempre incompleta.

El estrés laboral el cual podria definirse “como el conjunto de fendmenos
gue se suceden en el organismo del trabajador con la participacién de
agentes estresantes, derivados directamente del trabajador o que con
motivo de este, puedan afectar la salud general de las personas
trabajadoras, siendo un problema de actualidad, el cual es necesario
conocer y tratar; ya que es uno de los factores negativos que lleva a una
vida con angustias, desencadenando una sensacion de incapacidad para

poder afrontar la situacion” (Alonso, 2007 p. 60).

La aparicion de estrés en el trabajo se da muchas veces de forma
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inevitable ya que se puede evidenciar una amplia variedad de reacciones
al estrés. Una tarea considerada de mucha importancia es como una
persona puede ocasionar a otros altos niveles de angustia. Cano y Col
(2000).

Caracteristicas del Estrés laboral

Surge cuando las exigencias del entorno son superiores a la capacidad resolutiva
del individuo para afrontarlas y mantenerlas bajo control, puede manifestarse de
diversas formas, como son la irritabilidad a la depresion, y estdn acompafados de
agotamiento fisico y/o mental. El profesional de enfermeria esta sometido a
diversos factores estresantes de caracter organizacional y propio de sus
funciones.

El estar sano es un factor indispensable para mantener el equilibrio de la
salud en el personal de enfermeria en sus funciones laborales, condicion por la
cual las acciones, actitudes, comportamiento y obligaciones pueden realizarse sin
tension. Ya que estas interfieren en el control mental y emocional, para ello se
exige una alta concentracién y responsabilidad en forma permanente para superar

los factores laborales que producen estrés.

Segun la Organizacién Internacional Del Trabajo (OIT), considera
condiciones particulares en que se desempenia el personal de enfermeria, el cual
es amparado por los convenios y recomendaciones internacionales de trabajo que
fijan normas de alcance genera materia de empleo y condiciones de trabajo, tales
como instrumentos sobre la discriminacién, sobre la libertad sindical, derecho de

negociacion colectiva.

El estrés laboral aparece cuando las exigencias del entorno superan la
capacidad del individuo para o mantenerlas bajo control, y puede manifestarse de
muchas formas. Algunos de sus manifestaciones mas frecuentes van desde la
irritabilidad hasta la depresion, y por lo general vienen acompafados de
agotamiento fisico y/o mental. El enfermero(a) esta sometido a multiples factores

estresantes tanto de caracter organizacional como de sus propias tareas.
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La salud del personal de enfermeria es un factor indispensable para
mantener el equilibrio durante sus actividades asistenciales
principalmente, condicidén a través del cual los cuidados de enfermeria
pueden desarrollarse sin tensiones que alteren el control mental y
emocional, no solamente intensivo, sino también prolongado y en el
cual también se exige alta concentracion y responsabilidad, ademas de
la exigencia de mantener en forma permanente el espiritu de compartir
(Cruz y Vargas; 2009)

Segun (OIT),

considera a las situaciones particulares que ejerce la enfermera, el cual es
protegido por los acuerdos y determinaciones internacionales de trabajo
son normas establecidas, entre ellas tenemos a considerar el pertenecer a
un sindicato, vacaciones, seguridad social, tiempo laboral, proteccion para
la salud del trabajador, derechos por maternidad, licencias y otros. (Minsa,
2002).

El afan de las Instituciones del Estado Peruano por disminuir costos se ha
traducido en un aumento de la carga laboral Del profesional de enfermeria que se
ha visto obligado a asumir nuevas funciones. Entonces el fin dltimo de la profesion
va cambiando de forma, y las enfermeras (0s) se han tenido que ir adaptando a
este tipo de exigencias, sintiendo que de alguna manera “abandonan sus
pacientes, para responder a todos los procesos administrativos y a la necesidad

de nuevas comunicaciones.

La capacidad laboral del personal de salud debe de ser equitativas e
independiente del vinculo laboral que tenga. Todo esto conduce a una proporcién
desmedida de usuarios atendidos por enfermera, cargas excesivas de trabajo,
aumento cada vez mayor de la violencia en los centros de trabajo, bajos salarios,

subvaloracion del trabajo y proteccion inadecuada contra riesgos laborales.

En el caso de presentar alguna patologia la enfermera |, se define

como: “estado patologico ya sea permanente agudo o cronico que
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provenga como consecuencia obligada y directa de la clase de trabajo
gue desempefia el trabajador, o del entorno en que se ha visto obligado
a trabajar, y que haya sido determinada Como enfermedad profesional

por el gobierno” (Vera, 2005, p 122)

Es importante recalcar ademas que los incidentes en el centro de trabajo
son todo evento sucedido en el transcurrir del turno de trabajo, que tuvo el
potencial de ser accidente, en el que hubo usuarios involucrados sin que sufrieran

lesiones o se presentaran dafos a la entidad (Moreno,2003)

1.4Formulacion del problema

1.4.1 Problema general.

¢Cuél es la relacion entre el riesgo laboral y el estrés laboral que presenta el
profesional de enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas, Lima
20177

1.4.2 Problemas Especificos

Problema especifico 1.
¢, Cual es la relacién que existe entre el riesgo biologico y el estrés laboral en el
profesional de enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas en el
ano 20177

Problema especifico 2.
¢, Cual es la relacion entre el riesgo quimico y el estrés laboral en el profesional de

enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas en el afio 2017?
Problema especifico 3.
¢, Cual es la relacion entre el riesgo fisico y el estrés laboral en el profesional de

enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas en el afio 2017?

Problema especifico 4.



37

¢, Cual es la relacion entre el riesgo psicosocial y el estrés laboral en el profesional

de enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas en el afio 2017?

Problema especifico 5
¢, Cuél es la relacion entre el riesgo ergondmico y el estrés laboral en el
profesional de enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas en el
afno 20177

1.5Justificacion del problema
Los nosocomios estan enmarcados resaltados en la actividad presupuestal de los
servicios, y en él se pueden encontrar una diversidad de peligros laborales, entre
los que destacan los biologicos, quimicos, fisicos, ergondmicos, los que pueden
generar patologias y ser letales.

Los profesionales de Enfermeria son parte del recurso humano en salud
vital para la recuperacion y restablecimiento de las personas hospitalizadas, en
ese sentido, el equilibrio mental y fisico del equipo de salud es importante
reconocerlo y fomentarlo en bien del equipo multidisciplinario y que influird de

forma positiva en la salud de las personas.

1.5.1Justificacion Tedrica
El presente trabajo se justifica porque se va establecer cudl es la relacion entre
los riesgos laborales y el estrés laboral del profesional de enfermeria de un
Instituto especializado en Salud de Lima. Los resultados obtenidos seran usados
como base soélida para que sirva de insumo para que las autoridades del sector
salud.

1.5.2 Justificacion Practica
Del establecimiento objeto de estudio puedan implementar politicas y planes de
intervencion en salud ocupacional y con ello poder mejorar las condiciones de
trabajo donde se desempeiia el profesional de enfermeria y contribuir con la
mejora en los niveles de stress enfermero.

El estudio es viable de ser realizado en el tiempo establecido, las variables

son factibles de ser medidas, se cuenta con los recursos econémicos y materiales
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necesarios para desarrollar la investigacion y se cuenta con el interés por parte de

las autoridades de la sede de estudio para recoger la informacion.

1.5.3 Justificacion Metodologica
Ademas, los resultados o hallazgos serviran de apoyo para futuras
investigaciones que intenten aportar aclarar o responder las dudas presentes que
no hayan podido ser resueltas en este tema. Asimismo, servira de apoyo a
futuras investigaciones que intenten aportar aclarar o responder las dudas

presentes que no hayan podido ser resueltas en este tema.

1.6Hipétesis

1.6.1 Hipo6tesis General

Existe relacién entre el riesgo laboral y el estrés laboral de los profesionales de

enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.

1.6.2 Hipotesis Especifica
Hipotesis Especifica 1
Existe relacibn que existe entre el riesgo biolégico y el estrés laboral en el
profesional de enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas.
Hipotesis Especifica 2
Existe relacién entre el riesgo quimico y el estrés laboral en el profesional de

enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.
Hipotesis Especifica 3
Existe relacion entre el riesgo fisico y el estrés laboral en el profesional de

enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.

Hipotesis Especifica 4
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Existe relacion entre el riesgo psicosocial y el estrés laboral en el profesional de

enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.

Hipotesis Especifica 5
Existe relacion entre el riesgo ergonémico y el estrés laboral en el profesional de

enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.

1.70Dbjetivos

1.7.1 General.
Determinar la relacién existente entre el riesgo laboral y el estrés laboral del

profesional de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.

1.7.2 Objetivos especificos

Objetivo especifico 1
Determinar la relacion existente entre el riesgo bioldgico y el estrés laboral que
experimenta el profesional de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias

Neuroldgicas.

Objetivo especifico 2
Determinar la relacion existente entre el riesgo quimico y el estrés laboral que
experimenta el profesional de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias

Neuroldgicas.

Objetivo especifico 3
Determinar la relaciéon existente entre el riesgo fisico y el estrés laboral que
experimenta el profesional de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias

Neurologicas.

Objetivo especifico 4
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Determinar la relacidén existente entre el riesgo psicosocial y el estrés laboral que
experimenta el profesional de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias

Neurologicas.

Objetivo especifico 5
Identificar la relacion existente entre el riesgo ergondmico y el estrés labe
experimenta el profesional de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias

Neuroldgicas.

Il. Método
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2.1. Disefio de investigacion

Se desarroll6 en el método hipotético deductivo bajo un enfoque cuantitativo y
corresponde a una investigacion sustantiva de nivel descriptivo correlacional,
segun la clasificacion de Hernandez, Fernandez y Baptista

(2010 p 27)

Sustantiva basica, porque su propoésito es dar respuesta objetiva a
interrogantes que se plantean en un determinado fragmento de la realidad y del
conocimiento, con el objeto de contribuir en la estructuracibn de teorias
cientificas; es decir, en este caso, generar nuevos conocimientos relacionados a

las variables Riesgo laboral y Estrés laboral. (Carrasco, 2006 p 34)

El nivel fue descriptivo, porque se describié a cada una de las variables de
estudio tal y cual se presentaron al momento de la investigacion. (Arias,1999 p
25)

El corte fue Correlacional transversal porque tuvo como finalidad de determinar la
relacion que existe entre Riesgo laboral y Estrés laboral en un contexto particular
que, en este caso es el Instituto nacional de Ciencias Neuroldgicas. (Hernandez,
2010 p 54)

Se aplico el método Hipotético Deductivo, el cual cuenta con diferentes
pasos como es la observacion, el crear una hipétesis para determinar dicho caso,
deducir posibles consecuencias, propuestas y verificar la verdad de todo lo
expuesto y finalmente comparar contrastarlo con la experiencia. Obliga al
cientifico a poner en practica la observacion y la verificacion. (Kerlinger y Lee,
2008).

Durante la realizacion de este trabajo no se manipulé ninguna de las
variables, ni tampoco se alteraron las condiciones del medio en el cual ocurrieron
los hechos, limitandose a observar y registrar tal y como sucede en la realidad.

Por tanto, en el estudio se empledé un disefio no experimental, a decir de
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Hernandez et al, (2010)

En el siguiente esquema podemos visualizar de forma grafica como se

relacionaron las variables:

M: Muestra
v 01
- ot t Ox= Observacion de variable “x”
\\ . Oy= Observacion de variable “x”
A ., .
0: r = Relacién entre variables

2.2. Variables y Operacionalizacién

2.2.1 Variable 1 Riesgo laboral
Definicién Conceptual de la variable 1
“Conjunto de factores y causas que ocurren en el area laboral vinculado con
prevencion de problemas y accidentes, las cuales se dividen en factores

personales y factores del trabajo.” Bird (1969)

Definicién Operacional de la variable 1
La variable riesgo laboral se medira con un cuestionario de 37 items,
distribuido en 6 dimensiones; Riesgo bioldgico con (6 items), riesgo quimico
con (4 items), riesgo fisico con (7 items), riesgo psicosocial con (12 items), los

valores que asumiran seran son; si (1), no (0).

2.2.2 Variable 2 Estrés Laboral

Definicion Conceptual de variable 2
Es “un proceso de transaccion entre una situacion interna o externa que posee
determinadas caracteristicas las cuales son condicionantes para alterar el
estado de salud” (Lazarus 2001).

Definicion Operacional de variable 2
Puntaje obtenido producto de la aplicacion de una escala tipo Likert de 37

items.



2.2.3 Matriz de Operacionalizacion de las Variables

Tabla 1

Matriz de Operacionalizacion de la variable 1.
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Dimension Indicador Items Escala Nivel y
rangos
Biolégico Medios de transmision y 1,2, Si (1) Alto
prevencién No (0) (28-32)
Accidente biolégico 3,4,5, 6, Medio
(24-37)
Quimico Exposicibn a sustancias y 7,8,9,10 Bajo
Gases Anestésicos. (20-23)
Fisico Nivel de ruido 11,
Ventilacion e iluminacién 12,14,
Humedad y temperatura 13,15,
Agotamiento 16,
Vibraciones 17
Psicosocial Riesgo a golpes 18,20,
Exposicion de Agresion verbal o 19,
fisica
Enfermedad o lesiones 21,22,23,
Sobrecarga laboral. 24,30,
Agresion o amenazas 25,26,
Ansiedad/depresion. 27,28,29,
Ergonémico Capacitacion e informacion 31,
Condiciones Inadecuadas Del 32,33,34,
Trabajo. 35,36,37
Tabla 2
Matriz de Operacionalizacion de la variable 2.
Dimensiones Indicadores [tems Escalay Valores Niveles y
Rango
Estrés Laboral Ansiedad y depresion 1,21, Casi siempre (3) Alto
Tranquilidad 2,3,4,5,19,25 A menudo (53-56)
Nerviosismo 6,7,8,9,10,1112, (2) Medio
Preocupacion 13,16,17,27, A Veces (49 - 52)
Q) Bajo
Alegria 14,15,18,22,28, Casi Nunca (0) (45-48)
20,24,26,
Agotamiento 23,29,30,31,32,
Confianza y seguridad 33,34,
Estabilidad emocional 35,36,37
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2.3. Poblacion, Muestra

2.3.1 Poblacion
La poblacion es pequefia por lo tanto la poblacion es la muestra y estuvo
conformada por los 110 profesionales de enfermeria que trabajan en los servicios

del Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas de Lima, durante el periodo 2017,

Criterios de inclusion
Enfermeros que cumplan labor asistencial, nombrados y contratados, con una
antigiedad laboral mayor a un afio en el Instituto Nacional de Ciencias

Neuroldgicas.

Criterios de Exclusion. Enfermeros que se encuentren de vacaciones, en

pasantia o con descanso médico.

Tabla 3

Numero de enfermeros que conforman la poblacion de estudio.
Poblacién Cantidades
Enfermeras Instituto Nacional 110

De Ciencias Neuroldgicas

2.3.2 Muestreo
El muestreo fue no probabilistico intencional

2.4. Técnicas e instrumento de recoleccion de datos, validez y fiabilidad.

Técnica e instrumentos de recoleccion de datos
El procedimiento para recolectar la informacion utilizada fue la encuesta, en
ambas variables la cual permite establecer un vinculo con el participante (fuente

primaria).

Instrumentos

El instrumento para el riesgo laboral fue el cuestionario. Un cuestionario, el cual
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incluye una serie de 37 preguntas cerradas de respuesta dicotbmica, Obtuvo

validez por juicio de expertos.

Para el caso de estrés laboral se aplicé una escala Likert modificada. La
escala Likert viene siendo un grupo de items presentados en forma de afirmacion
0 juicio, por lo cual se pide la reaccion de los participantes (Hernandez,

Fernandez y Baptista, 2014).

Ficha Técnica del Instrumento 1

Nombre: Cuestionario para medir el riesgo laboral en enfermeros
Autor y afilo: Adaptado de Escobar y Vargas, 2017

Procedencia: Huancavelica, Pera

Adaptaciéon: Lima, Veronikha Dionisio de la Cruz, 2017
Institucién: Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.
Universo del estudio: Enfermeros asistenciales

Porcentaje de confianza: 95%

Porcentaje de error: 5%

Tamafio muestral: 110

Tipo de Técnica: Encuesta

Tipo de instrumento: Cuestionario

Fecha de trabajo de campo: octubre 2017

Tipo de medicion: Ordinal

Niveles de rangos: Alto (28-32 pts.), Medio (24-27 pts.) y Bajo (20-23 pts.)

Tabla 4

Baremo del Instrumento Riesgo Laboral.

Nivel R.Laboral R.Biologico .Quimico R.Fisico R.Psicosocial  R.Ergonomico
Alto 28-32 4.6-6 2.6-4 5.2-6 9.2-11 6-7

Medio 24-27 3.3-4.5 1.3-25 4.6-51 7.6-9.1 5-5.9

Bajo 20-23 2-3.2 0-1.2 4-4.5 6-7.5 4-4.9

Ficha Técnica del Instrumento 2

Nombre: Escala para medir el estrés laboral en enfermeros



Autor y afio: Preciado, Ambriz, Enriquez y Hernandez, 2016
Procedencia: México DF

Adaptacién: Lima, Veronikha Dionisio De la Cruz, 2017
Institucién: Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.
Universo del estudio: Enfermeros asistenciales

Porcentaje confianza: 95%

porcentaje de error: 5%

Tamafo muestral: 110

Tipo de Técnica: Encuesta

Tipo de instrumento: Escala Likert

Fecha de trabajo de campo: octubre 2017

Tipo de escala: Ordinal

Niveles de rangos: Alto (53-56 pts.), Medio (49-52 pts.) y Bajo (45-
48 pts.)

Tabla 5

Baremo del Instrumento Estrés Laboral.

Nivel Puntaje
Alto 53-56
Medio 49-52
Bajo 45-48

Validacion y fiabilidad del instrumento

Validez de contenido

En este estudio su legitimidad de contenido, es el reflejo de un area
especifica de contenido, se evalud a través de algunos aspectos cualitativos:
la cual se debe a base de revision literaria y evaluacion del instrumento por
parte de investigadores expertos. Asimismo, la ficha de recoleccién de datos,
siendo validada por 3 jueces expertos (juicio de expertos), magisteres en el

area de investigacion y salud neurologica.

Confiabilidad del instrumento
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Se calculé la confiabilidad de consistencia del instrumento, mediante el
coeficiente Alfa de Cronbach, en el cual se aprecia que el coeficiente de
confiabilidad del instrumento para medir riesgo laboral y estrés laboral esta por

encima de 0.7, por lo tanto, se considera al instrumento fiable.

Andlisis de confiabilidad

Alfa de
Cronbach N de elementos
,70 37

2.5. Métodos de Analisis de Datos

Las referencias fueron analizadas previo control de calidad de la informacién y
vaciamiento de datos a la matriz Excel 2010. Luego de ello se hizo uso de la
estadistica descriptiva e inferencial, para lo cual se trabaj6é con el programa SPSS
24.0.

Para la estadistica descriptiva se trabajo con frecuencias y porcentajes,

presentandose en graficos de barras y tablas.

Para la estadistica se aplicd la prueba de correlacion para establecer la

relacion de variables de estudio.

Tabla 6

Escala de correlacion segun el rango de valores.

Coeficiente Tipo Interpretacion
De-091 -1 C. muy alta
De -0.71-. 90 C. alta

De -0.41 -.70 Negativa / relacion inversa C. moderada
De -0.21 - .40 C. baja
Positiva / relacion directa Correlacion practicamente nula

De 0.21 - .40 C .baja

De 0.41-.70 C .moderada
De 0.71 - .90 C .alta
De0.91-1 C. muy alta

Fuente: Adaptado de Bisquerra, 2009, p.212.
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2.6. Aspectos éticos

El estudio respetd los principios bioéticos; beneficencia, no maleficencia,
autonomia y justicia. El estudio no provocé algun dafio fisico o mental, y todos los
participantes fueron tratados con la misma consideracion sin discriminar por sexo,
edad, condicion laboral.

Se respeté la autonomia solicitando el consentimiento voluntario de los
participantes antes del llenado de los instrumentos.

La Tesis fue aprobada por el Comité Institucional de Etica en Investigacion del
Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.

Se respetd el anonimato de los participantes, es decir no sera necesario datos
personales de los mismos. Asimismo, los datos recogidos sélo servirdn para el

estudio de investigacion.
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3.1. Resultados descriptivos

Tabla 7

Distribucion de acuerdo al Nivel de Riesgo Laboral de las enfermeras del Instituto
De Ciencias Neuroldgicas

Niveles Frecuencia Porcentaje
Bajo 5 45
Medio 16 14.5
Alto 89 80.9
Total 110 100.0

90

30 80.9

70
60
50
40
30
20
10

Alto

Figura 1. Niveles de Riesgo Laboral de las enfermeras del Instituto De Ciencias
Neuroldgicas.

En la tabla 7 y Figura 1 se evidencia que 80.9% (89) enfermeros presentan un

riesgo laboral alto, el 14.5% (16) enfermeros presentan un riesgo laboral medio y
4.5% (5) enfermeros un riesgo laboral bajo.



Tabla 8

Distribucion de acuerdo al Nivel de Riesgo Bioldgico de las enfermeras del
Instituto De Ciencias Neurologicas.

Niveles Frecuencia

Porcentaje
Bajo 15 13.6
Medio 59 53.6
Alto 36 32.7
Total 110 100.0

60

53.6
50
40
30

20

10

Alto '

Figura 2. Nivel de Riesgo Biologico de las enfermeras del Instituto De Ciencias
Neurol6gicas

En la tabla 8 y Figura 2 se evidencia que 53.6% (59) de enfermeros presentan un

riesgo biolégico alto, el 32.7% (37) de enfermeros) presentan un riesgo biolégico
medio y un 13.6% (15) riesgo bioldgico bajo.
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Tabla 9

Distribucién de acuerdo al Nivel de Riesgo Quimico de las enfermeras del
Instituto De Ciencias Neuroldgicas.

Niveles

Frecuencia Porcentaje
Bajo
/ 4 3.6
Alto
106 96.4
Total
ota 110 100.0
100 96.4
90

80
70
60
50
40
30
20
10

Alto

Figura 3. Niveles de Riesgo Quimico de las enfermeras del Instituto De Ciencias
Neuroldgicas.

En la tabla 9 y Figura 3 se evidencia que 96.4% (106) de enfermeros presentan

un riesgo quimico alto, el 3.6% (4) de enfermeros un riesgo laboral bajo. No se
hall6 riesgo quimico medio.
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Tabla 10

Distribucién de acuerdo al Nivel de Riesgo Fisico de las enfermeras del
Instituto De Ciencias Neurolégicas

Niveles Frecuencia Porcentaje
Bajo 20 18.2
Medio 80 72.7
Alto 10 9.1

Total 110 100.0
80
72.7

70
60
50
40
30
20

10

Alto

Figura 4 Niveles de Riesgo Fisico de las enfermeras del Instituto De Ciencias
Neurolégicas

En la tabla 10 y Figura 4 se evidencia que 72.7% (80) enfermeros presentan un

riesgo fisico medio, el 18.2% (16 enfermeros) presentan un riesgo fisico bajo y un
riesgo fisico alto un 9.1% (10).
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Tabla 11

Distribucién de acuerdo al Nivel de Riesgo Psicologico de las enfermeras del
Instituto De Ciencias Neurolégicas

Niveles Frecuencia Porcentaje
Bajo 5 4.5
Medio 46 41.8
Alto 59 53.6

Total 110 100.0

60
53.6
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40

30

20

10

Alto

Figura 5. Niveles de Riesgo Psicoldgico de las enfermeras del Instituto De
Ciencias Neuroldgicas.

En la tabla 11 y Figura 5 se evidencia que 53.6% (59) de enfermeros presentan

un riesgo psicolégico alto, el 41.8% (46) de enfermeros presentan un riesgo
psicolégico medio y 4.5% (5) bajo.



Tabla 12

Distribucién de acuerdo al Nivel de Riesgo Ergondmico de las enfermeras del
Instituto De Ciencias Neurolégicas

Niveles Frecuencia Porcentaje
Bajo 5 45
Medio 41 37.3
Alto 64 58.2
Total 110 100.0

60

58.2

50

40

30

20

10

Alto

Figura 6. Niveles de Riesgo Ergondmico de las enfermeras del Instituto De
Ciencias Neurolégicas.

En la tabla 12 y Figura 6 se evidencia que 58.2% (64) de enfermeros presentan

un riesgo ergonomico alto, el 37.3% (41) de enfermeros) presentan un riesgo
ergondémico medio y 4.5% (5) bajo.
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Tabla 13

Distribucion de acuerdo al Nivel de Estrés Laboral de las enfermeras del
Instituto de Ciencias Neuroldgicas

Niveles

Frecuencia Porcentaje
Bajo 10 9.1
Medio 60 54.5
Alto 40 36.4
Total 110 100.0
60
54.5

50

40

30

20

10

Alto

Figura 7 Distribucion de acuerdo al Nivel de Estrés Laboral de las enfermeras del
Instituto de Ciencias Neuroldgicas

En la tabla 12 y Figura 7 se evidencia que 54.5% (60) enfermeros presentan un

estrés laboral medio, el 36.4% (40) de enfermeros presentan un estrés laboral alto
y un 9.1% (10) bajo.
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3.2. Resultados inferenciales.
Prueba de hipo6tesis General.

Ho: El riesgo laboral no se relaciona significativamente con el estrés laboral de
los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neurologicas — 2017.

Hi: El riesgo laboral no se relaciona significativamente con el estrés laboral de
los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neuroldgicas — 2017.
a=0.01
Regla de decision: Sip 2 a, se acepta Ho. si p < a, se rechaza H;

Prueba de estadistica: Rho de Spearman

Tabla 14

Relacion entre el riesgo laboral y el estrés laboral de los profesionales de
enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas

Total Estres

Laboral
Spearman R. Laboral Coeficiente de correlacion ,220*
Sig. (bilateral) ,021
N 110

** La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

Dado que el valor de p=0.021 fue menor que p < 0.01, se rechaza la hipétesis
nula, determina que hay correlacién directa entre el riesgo laboral y el estrés
laboral del profesional de Enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neurolégicas — 2017. Cabe sefalar que el coeficiente de correlacion Rho de
Sperman hallado fue de una magnitud baja (0.220), pero significativa, es decir que
a medida que el riesgo laboral presente niveles altos, el estrés del enfermero se

mantiene alto debido a que esta expuesto a peligros.
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Hipdtesis Especifica 1

Ho. El riesgo Biologico no se relaciona significativamente con el estrés laboral de
los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neurologicas — 2017.

Hi. El riesgo Biologico no se relaciona significativamente con el estrés laboral de
los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neuroldgicas — 2017.
a=0.01
Regla de decision: Sip 2 a, se acepta Ho. si p < a, se rechaza H;

Prueba de estadistica: Rho de Spearman

Tabla 15

Relacion entre el riesgo bioldgico y el estrés laboral de los profesionales de
enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas

Total Estres

Laboral

Spearman R. Biologico Coeficiente de correlacion ,594**
Sig. (bilateral) ,000
N 110

** La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

Dado que el valor de p=0.000 fue menor que p < 0.01, se rechaza la hipétesis
nula, determina que hay correlacion directa entre el riesgo biolégico y el estrés
laboral del profesional de Enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neurolégicas — 2017. Cabe sefalar que el coeficiente de correlacion Rho de
Sperman hallado fue de una magnitud moderada (0.594), pero significativa, es
decir que a medida que el riesgo bioldgico presente niveles altos también el estrés
laboral del enfermero (a) se mantiene alto debido a que esta expuesto a peligros.



59

Hipotesis Especifica 2

Ho. El riesgo Quimico no se relaciona significativamente con el estrés laboral de
los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neuroldgicas — 2017.

Hi. El riesgo Quimico no se relaciona significativamente con el estrés laboral de
los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neuroldgicas — 2017.
a=0.01
Regla de decision: Sip 2 a, se acepta Ho. Sip <a, se rechaza H;

Prueba de estadistica: Rho de Spearman

Tabla 16

Relacion entre el Riesgo Quimico y el Estrés Laboral del personal de la Direccion
General de de las enfermeras del Instituto De Ciencias Neuroldgicas 2017

Total Estres

Laboral
Spearman R. Quimico Coeficiente de correlacién -.077
Sig. (bilateral) 425
N 110

La prueba de hipotesis general del estudio Rho de Sperman igual a -0.077,
no habiendo una correlacién. No se rechaza la hipétesis nula por la significancia
de (0,425 >0,05) estableciendo que el riesgo quimico no se relaciona con el estrés

laboral.
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Hipotesis Especifica 3

Ho. El riesgo Fisico no se relaciona significativamente con el estrés laboral de
los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias

Neuroldgicas — 2017.
Hi. El riesgo Fisico no se relaciona significativamente con el estrés laboral de

los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias

Neuroldgicas — 2017.

a=0.01
Regla de decision: Sip 2 a, se acepta Hp. Sip < a, se rechaza H;

Prueba de estadistica: Rho de Spearman

Tabla 17

Relacion entre el Riesgo Fisico y el estrés Laboral del personal de la Direccion
General de de las enfermeras del Instituto De Ciencias Neuroldgicas 2017

Total Estres

Laboral

Spearman R Fisico Coeficiente de correlaciéon 402%*
Sig. (bilateral) ,000
N 110

** La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

Dado que el valor de p=0.000 fue menor que p < 0.01, se rechaza la hipotesis
nula, determinando una correlacion directa de riesgo fisico y el estrés del
profesional de Enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas — 2017.
Cabe sefialar que el coeficiente de correlacion Rho de Sperman hallado fue de
una magnitud moderada (0.402), pero significativa, es decir que a medida que el
riesgo fisico presente niveles altos el estrés laboral del enfermero (a) se mantiene

alto debido a que esta expuesto a peligros.
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Hipotesis Especifica 4

Ho. El riesgo Psicoldgico no se relaciona significativamente con el estrés laboral
de los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neurologicas — 2017.

Hi. El riesgo Psicologico no se relaciona significativamente con el estrés laboral
de los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neuroldgicas — 2017.
a=0.01
Regla de decision: Sip 2 a, se acepta Hp. Sip <a, se rechaza H;

Prueba de estadistica: Rho de Spearman

Tabla 18

Relacion entre el Riesgo Psicoldgico y el Estrés Laboral del personal de la
Direccion General de de las enfermeras del Instituto De Ciencias Neuroldgicas
2017

Total Estres

Laboral
Spearman R. Psicoldgico Coeficiente de correlacién -.097
Sig. (bilateral) 314
N 110

La prueba de hipotesis general del estudio Rho de Sperman igual a -0.097,
no habiendo una correlacién. No se rechaza la hipétesis nula por la significancia
de (0,314 >0,05) estableciendo que el riesgo psicolégico no se relaciona con el

estrés laboral.
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Hipodtesis Especifica 5

Ho. El riesgo Ergondmico no se relaciona significativamente con el estrés laboral
de los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neurologicas — 2017.

Hi. El riesgo Ergondémico no se relaciona significativamente con el estrés laboral
de los profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neurologicas — 2017.
a=0.01
Regla de decision: Sip 2 a, se acepta Ho. si p < a, se rechaza H;

Prueba de estadistica: Rho de Spearman

Tabla 19

Relacion entre el Riesgo Ergondmico y el estrés Laboral del personal de la
Direccion General de de las enfermeras del Instituto De Ciencias Neuroldgicas
2017

Total Estres

Laboral
Spearman R. Ergonomico Coeficiente de correlacion .210
Sig. (bilateral) ,022*
N 110

Dado que el valor de p=0.022 fue menor que p < 0.05, se rechaza la hipotesis
nula, entonces se deduce que hay relacion directa entre el riesgo ergonémico y el
estrés del profesional de Enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias
Neurolégicas — 2017. Cabe sefalar que el coeficiente de correlacion Rho de
Sperman hallado fue de una magnitud baja (0.210), pero significativa, es decir que
a medida que el riesgo ergondmico presente niveles altos el estrés laboral del

enfermero (a) se mantiene alto.



V.- Discusion
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El presente estudio tuvo como meta definir la relacién verdadera entre el riesgo
laboral y el estrés laboral que presenta el profesional de enfermeria de un instituto
nacional de ciencias Neurolégicas. Es por ello que se trabajé en una muestra de
110 enfermeros, aplicandose dos instrumentos, uno para el estrés laboral y el otro

para el riesgo ergonémico.

Luego del recojo de los datos, se pudo evidenciar que existe correlacion
directa entre el riesgo laboral y el estrés laboral (Rho=0.22 y p=0.021). por lo que
se asume que cuando aumenten los puntajes de riesgo laboral también
aumentaran los puntajes de estrés laboral (Ver tabla 14). El ser significativa refleja
que el valor de correlacién obtenido es diferente de 0.05. Con ello se demostré la

hipétesis general de estudio.

Estos hallazgos estan vinculados a los de Valecillo et al. (2009), quienes
hallaron que la presencia de riesgo laboral se relaciona positiva y
significativamente con los sintomas musculo esqueléticos de los profesionales de
enfermeria que evaluaron. Se dice vinculado porque los investigadores
mencionados en lugar de relacionar el riesgo laboral con estrés lo hicieron con
problemas fisicos, lo cual nos lleva a especular que también lo esté con un
problema emocional como el estrés laboral. En ese sentido demostrar una
relacion entre riesgo laboral y estrés implica asociar dos variables vinculadas en
el trabajo y que podria generar problemas de salud en las enfermeras. Todo esto

en desmedro de su performance profesional y calidad de trabajo.

Segun el cruce de estrés laboral y dimensiones del riesgo, podemos
notar que, el estrés laboral sélo se relaciona significativamente con el Riesgo

bioldgico, fisico, ergonémico y no asi con el riesgo quimico y psicolégico.

Debemos mencionar que los riesgos biolégicos estan asociados a
enfermedades como VIH/Sida, Tuberculosis, Hepatitis A, B, C, Citomegalovirus,
TBC, procesos alérgicos y dermatolégicas. Muchas de las antes mencionadas de
tipo mortal. El riesgo ergondmico asociado a aquellos factores que involucran la

carga dindmica como posturas y la carga estatica como movimientos y esfuerzos
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(Ministerio de la Produccion 2007). Al parecer las condiciones en que trabaja la

enfermera influirian de tal modo que genere un mayor estrés en las enfermeras.

En cuanto a riesgo laboral se observé que el 80.9% de las personas
evaluadas presenta un riesgo laboral alto, seguido del 14.5% con un riesgo
laboral medio (Fig. 1). Estos datos son coincidentes con Fontana y Lautert (2103),
en Brasil, quienes reportaron resultados que indicaban que donde se desarrollaba
las funciones de trabajo no eran adecuadas; los laboradores estaban arriesgados
a violencia verbal y otros riesgos psicosociales, ergonémicos y biologicos.
Asimismo, es coincidente con Tayupanta y Ulco (2012), en Ecuador, quienes
también reportaron identificacion de peligros laborales a los cuales son
vulnerables las enfermeras(os). A nivel nacional nuestros datos coinciden con lo
reportado por Urbano, Tataje y Ramirez (2014), en Ica, quienes identificaron
riesgos ergonomicos con molestias fisicas en el personal de enfermeria en areas

criticas de hospitales del Minsa y Essalud.

El riesgo laboral expresa una serie de condiciones fisicas, quimicas y
ergondmicas que se encuentran alrededor de las actividades de trabajo que
realiza la enfermera y que “pueden generar o provocar alguna afectacion de su

salud fisica o mental, con desmedro en su calidad de vida.

Se puede observar la presencia en general de riesgo laboral medio
seguido de un nivel alto, lo cual pone en riesgo a las enfermeras(os) con el efecto
directo en su rendimiento laboral. Este dato, debe ser insumo para una profunda
reflexion para las autoridades del sector salud, a fin de mejorar y sostener
mejores condiciones de trabajo en el personal enfermero, protegiendo su salud y

motivando un mejor desempefio laboral.

Por otro lado, el estrés laboral aparece en los trabajadores en general
cuando las exigencias a las cuales esta expuesta superan la capacidad del
trabajador para mantenerlas bajo control. En el estudio el 54.5% de las personas
evaluadas presenta un estrés laboral alto, seguido del estrés laboral medio con un

36.4% (Fig. 7). Como decia Stroh, “El estrés es una reaccién psicosomatica, en el
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sentido auténtico de la palabra: apenas existen influjos estresores objetivos; casi
tiene papel determinante la valoracion psiquica de la situacion en la actividad del
mecanismo del estrés. De ahi que adquiere gran significancia la dimension
psiquica del estrés y debe ser tenido en cuenta de manera preferente en cualquier
profilaxis del estrés (p153). Por lo que notamos que el aspecto psicoemocional es
muy importante en el manejo y control del estrés en las personas que lo sufren.
Dentro de estos hallazgos, lo que se ha determinado es el estrés laboral, con nivel
medio, el cual si las condiciones van en desmedro del profesional de enfermeria
podria convertirse en nivel alto y tener un problema mayor. Como dice Alonso
(2007) el estrés laboral es un problema de actualidad el cual es necesario conocer

y tratar.

Estos datos nos deben llevar a la reflexion de las autoridades
responsables a fin de tomar medidas, ya que la Organizacion Internacional de
Trabajo (OIT), considera que existen condiciones particulares en que se

desempernia el personal de enfermeria.

Se espera que los resultados del presente estudio sean tomados en
cuenta para llevar a cabo una planificacion de actividades preventivo
promocionales y de mejora del clima y ambiente de trabajo con la respectiva

influencia en la mejora de calidad de vida de las enfermeras (0s)
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Hay vinculo significante entre riesgo laboral y estrés en los
enfermeros(as) del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas — 2017.
Cabe sefnalar que el coeficiente de correlacion hallado indica que la
relacion fue directa y baja (0.220), es decir que a mayor riesgo laboral

el estrés laboral se incrementara en el personal de enfermeria

Hay vinculo significante entre el riesgo biolégico y estrés en los
enfermeros(as) del Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas — 2017.
Cabe sefialar que el coeficiente de correlacion hallado indica que la
relacion fue directa y moderada (0.594), es decir que a medida que se

mejore el riesgo bioldégico mejorara también el estrés laboral.

No hay vinculo significante entre el riesgo quimico y el estrés en los
enfermeros(as) del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas — 2017.
Cabe sefialar que el coeficiente de correlacién hallado fue cercano a

cero (-0.077) y no significativo.

Hay vinculo significante entre el riesgo fisico y el estrés en los
enfermeros(as) del Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas — 2017.
Cabe sefalar que el coeficiente de correlacion hallado indica que la
relacion fue directa y baja (0.402), es decir que a medida que se mejore
el riesgo fisico mejorara también el estrés laboral del personal.

No hay vinculo significante entre el riesgo psicosocial y el estrés en los
enfermeros(as) del Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas — 2017.
Cabe sefalar que el coeficiente de correlacion hallado fue cercano a
cero (-0.097) y no significativo.

Hay vinculo significante entre el riesgo ergonémico y el estrés en los
enfermeros(as) del Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas — 2017.
Cabe seialar que el coeficiente de correlacion hallado indica que la
relacion fue directa y baja (0.210), es decir gue a medida que se mejore

el riesgo ergondmico mejorara también el estrés laboral del personal.
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Que la institucién implemente al corto plazo una politica de desarrollo
personal con el objetivo de poder mejorar las condiciones laborales y

una mejor satisfaccion del enfermero.

Generar condiciones que permitan el mejor desempefio profesional
del enfermero y que redunde en una mejora en la calidad del cuidado

que brinda.

Se desarrolle investigacion en recursos humanos en salud, de tipo
explicativo y que sirva como insumo para generar cambios

significativos en el plan de desarrollo de las personas.

Que se implementen planes o programas sostenibles de manejo del
estrés y salud mental dirigido al profesional de enfermeria a fin de

contribuir en la mejora de sus condiciones fisicas 0 mentales.

Desarrollar un estudio del impacto que tienen las actuales condiciones
de trabajo en los enfermeros (as) de la Institucion, a fin de propiciar
los estimulos, condiciones y recursos necesarios para lograr un mayor

nivel de satisfaccion laboral.

Realizar una investigacion de corte cualitativo para definir qué
aspectos del riesgo laboral son los que mas influyen en el estrés
laboral de los enfermeros(as) del Instituto Nacional de Ciencias
Neuroldgicas.
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ANEXO A
Matriz de consistencia
PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES
Problema general. Objetivos Hipotesis General Tabla 1
¢Cuadl es la relacion | General. Existe relacién entre el : : : : :
entre el riesgo laboral y | Determinar la relacion | riesgo laboral y el estrés Matriz de OperaC|onaI|zaC|on de la variable 1.
el estrés laboral que | existente entre el riesgo | laboral de los
presenta el profesional | laboral y el estrés | profesionales de | Dimension Indicador Items Escala Nivel y
de enfermeria en el | laboral del profesional | enfermeria del Instituto rangos
Instituto Nacional de | de enfermeria del | Nacional de Ciencias Bioldgico Medios de transmisién y 1,2, Si (1) Alto
Ciencias Neuroldgicas, | Instituto Nacional de | Neuroldgicas. prevencion No (0) (28-32)
Lima 20177 Ciencias Neuroldgicas. Accidente biolégico 3,4,5,6, Medio
(24-37)
Problemas Objetivos especificos Quimico Exposicién a sustancias 7,8,9,10 Bajo
Especificos Objetivo especifico 1 Hipo6tesis Especifica y Gases Anestésicos. (20-23)
Problema especifico 1. | Determinar la relaciéon | Hipotesis Especifica 1 Fisico Nivel de ruido 11,
¢Cual es la relacion que | existente entre el riesgo | Existe relacion que existe Ventilacién e 12,14,
existe entre el riesgo | biolégico y el estrés | entre el riesgo bioldgico y iluminacion 13,15,
biolégico y el estrés | laboral que experimenta | el estrés laboral en el Humedad y temperatura 16,
laboral en el profesional | el profesional de | profesional de enfermeria Agotamiento 17
de enfermeria en el | enfermeria del Instituto | en el Instituto Nacional Vibraciones
Instituto  Nacional de | Nacional de Ciencias | de Ciencias | ~psicosocial ~ Riesgo a golpes 18,20,
Ciencias Neuroldgicas | Neurologicas. Neuroldgicas. Exposicion de Agresién 19,
en el afio 20177 verbal o fisica
Enfermedad o lesiones 21,22,23,

- Sobrecarga laboral. 24,30,
Problema especifico 2. o _ _ _ _ Agresién o amenazas 25,26,
¢Cuél es la relacién | Objetivo especifico 2 Hipotesis Especifica 2 Ansiedad/depresion. 27,28,29,
entre el riesgo quimico | Determinar la relacion | Existe relacion entre el Ergonoémico  Capacitacion e informacion 31,

y el estrés laboral en el
profesional de
enfermeria en el
Instituto  Nacional de
Ciencias Neuroldgicas
en el afio 20177

Problema especifico 3.

existente entre el riesgo
quimico y el estrés
laboral que experimenta
el profesional de
enfermeria del Instituto
Nacional de Ciencias
Neurologicas.

riesgo quimico y el estrés
laboral en el profesional
de enfermeria en el
Instituto  Nacional de
Ciencias Neuroldgicas.

Condiciones Inadecuadas
Del Trabajo.

32,33,34,35,36,37
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;Cudl es la relacion
entre el riesgo fisico y el
estrés laboral en el
profesional de
enfermeria en el
Instituto  Nacional de
Ciencias  Neuroldgicas
en el afio 20177

Problema especifico 4.
;Cudl es la relacion
entre el riesgo
psicosocial y el estrés
laboral en el profesional
de enfermeria en el
Instituto  Nacional de
Ciencias Neuroldgicas
en el afio 20177

Problema especifico 5
;Cual es la relacion
entre el riesgo
ergonémico y el estrés
laboral en el profesional
de enfermeria en el
Instituto  Nacional de
Ciencias  Neuroldgicas
en el afio 20177

Objetivo especifico 3
Determinar la relacion
existente entre el riesgo
fisico y el estrés laboral
que experimenta el
profesional de
enfermeria del Instituto
Nacional de Ciencias
Neurolégicas.

Objetivo especifico 4
Determinar la relacion
existente entre el riesgo
psicosocial y el estrés
laboral que experimenta
el profesional de
enfermeria del Instituto
Nacional de Ciencias
Neurolégicas.

Objetivo especifico 5
Identificar la relacion
existente entre el riesgo
ergonémico y el estrés
laboral que experimenta
el profesional de
enfermeria del Instituto
Nacional de Ciencias
Neurolégicas.

Hipotesis Especifica 3

Existe relacién entre el
riesgo fisico y el estrés
laboral en el profesional
de enfermeria en el
Instituto  Nacional de
Ciencias Neuroldgicas.

Hipotesis Especifica 4
Existe relacion entre el
riesgo psicosocial y el
estrés laboral en el
profesional de enfermeria
en el Instituto Nacional
de Ciencias
Neuroldgicas.

Hipotesis Especifica 5
Existe relacion entre el
riesgo ergonoémico y el
estrés laboral en el
profesional de enfermeria
en el Instituto Nacional
de Ciencias
Neurolégicas.

Tabla 2
Matriz de Operacionalizacion de la variable 2.

Dimensiones Indicadores ltems Escalay Niveles
Valores v
Rango
Estrés Ansiedad y 1, 21, Casi Alto
depresion 2,3,4,5,19,25 siempre (53-
Laboral Tranquilidad ~ 6.7,8,9,10,1112,13,16,17,27,  (3) 56)
Nerviosismo A Medio
Preocupacion 14,15,18,22,28, menudo (49 —
20,24,26, 2 52)
Alegria 23,29,30,31,32,33,34, A Veces Bajo
Q) (45-48)
Agotamiento 35,36,37 Casi
Confianza vy Nunca
seguridad 0)
Estabilidad
emocional




78

TIPO Y DISENO DE
INVESTIGACION

POBLACION Y MUESTRA

TECNICAS E
INSTRUMENTOS

ESTADISTICA A UTILIZAR

TIPO:

El trabajo corresponde a
una investigacion
sustantiva de nivel
descriptivo y
correlacional.

DISENO:
No experimental de corte
transversal.

Donde

M : Muestra

O1: Observacion de la
variable Riesgo laboral
02,: Observacion de la
variable Estrés laboral
R: relacién entre las
variables

METODO:
Hipotético deductivo

POBLACION:

Estara constituida por los 110
enfermeros8as) del Instituto nacional de
Ciencias Neuroldgicas.

TIPO DE MUESTRA:

Con la finalidad de asegurar Ila
informacion y en especial contar con los
resultados de la evaluacion acerca del
riesgoy estrés laboral, se decidié en forma
intencional considerar a todos los
integrantes de la poblacion. En tal sentido
el estudio sera de tipo censal.

00T AMANO DE MUESTRA: 110

Variable 1: Riesgo
laboral

Técnicas: Encuesta
Instrumento:
Cuestionario

Monitoreo: ninguno
Ambito de Aplicacion:
Instituto Nacional de
Ciencias Neuroldgicas
Administracién: individual

Variable 2: Estrés
laboral

Técnicas: Encuesta
Instrumento: Escala
Monitoreo: ninguno
Ambito de Aplicacion:
Instituto Nacional de
Ciencias Neuroldgicas

Forma de Administracion:

individual

DESCRIPTIVA:

Una vez recolectados los datos de la investigacion,
se procederd al analisis estadistico respectivo. Los
datos seran tabulados y se presentaran n las tablas
y figuras de distribucién de frecuencias, para lo cual
se empleara el software estadistico SPSS V 24,

INFERENCIAL.:

Debido a que las variables son cualitativas, se
empleard, para la contratacion de las hipotesis la
prueba no paramétrica Rho de Spearman, que es
una medida de correlaciébn para variables que
requiere minimamente de un nivel de medicion
ordinal, de tal modo que los individuos u objetos de
la muestra puedan ordenarse por rangos. El analisis
de los datos se realizard empleando el software
estadistico SPSS version 24.
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ANEXO B
Instrumento para medir Riesgo Laboral

OBJETIVO: Recolectar informacion que permita determinar si existe riesgo laboral
en el personal Enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas
INSTRUCCIONES: A continuacion, se presenta una serie de items, por favor lea
detenidamente antes de responder. Marque con una X la opcién que de acuerdo a
Su opinion sea la correcta.

Si tiene alguna duda consulte al encuestador.

N° ITEMS Sl NO

1 ¢En el desarrollo de sus actividades laborales,
utiliza equipo de proteccidon personal, ante la
probabilidad de riesgos de pinchazos,
salpicaduras, cortes, y otros?

2 ¢Estd expuesto a infectarse con enfermedades
infectocontagiosas como  SIDA, hepatitis,
tuberculosis, meningitis?

3 ¢En sus actividades laborales estd en contacto con
fluidos corporales como sangre, orina,
secreciones, o desechos peligrosos?

4 ¢Estd expuesto a manipulacién y contacto con
microorganismos patégenos, ejemplo: bacterias,
virus, protozoos, hongos, éiotros?

5 ¢éEn su drea laboral, los desechos sdlidos se
almacenan y depositan en bolsas y contenedores
adecuados?

6 En el desarrollo de sus actividades laborales, cual

de los siguientes tipos de enfermedades ha
padecido Virales, Bacterianas, Parasitarias,
Fungicas.

7 En el desempefio de sus actividades laborales esta
expuesto a detergentes, productos de limpieza,
antisépticos, cloro, medicamentos, yodo y otros.

8 En su area laboral, ha recibido capacitacion o
informacién sobre el riesgo de contaminantes
quimicos.

9 En el desempefio de sus actividades esta en riesgo

de sufrir intoxicaciones por gases toéxicos,
vapores, quemaduras por manipulacion de
sustancias quimicas, y otros.

10 En el desempeno de sus actividades laborales ha
padecido algun accidente o enfermedad causada
por manipulacion o exposicion a sustancias
guimicas

11 ¢En el desempeiio de sus actividades esta
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expuesto a altos niveles de ruido que le genere
molestias?

12

¢Considera que las condiciones de circulacion del
aire del departamento o servicio donde usted
labora son adecuadas?

13

¢En su drea laboral, estd expuesto a altos niveles
de humedad?

14

¢éLa iluminacién del 4rea o servicio donde usted
labora, es adecuada para las actividades que
realiza?

15

¢En su drea laboral, estd expuesto a bajos o altos
niveles de temperatura?

16

¢Al finalizar su jornada laboral, siente usted
cansancio mental o fisico?
Riesgo psicosocial

17

¢En su puesto de trabajo, estd expuesto a altos
niveles de vibraciones?

18

¢En el desarrollo de sus actividades percibe el
riesgo de sufrir golpes o contactos con objetos o
herramientas (filos, puntas, otros)?

19

¢En el desempenio de sus labores estd expuesto a
situaciones que impliquen agresién verbal como
insultos, amenazas, intimidacién, y otros?

20

¢En su puesto de trabajo, estd expuesto a
agresion fisica por parte del paciente como:
épatadas, arafiazos, bofetadas, pufietazos, estirén
de cabello, y otros?

21

¢En el desempefio de sus labores, ha sufrido
alguna lesion fisica como cortes, contusiones
pequefias, irritacion de los ojos, y otros?

22

¢En su area laboral, ha sufrido alguna enfermedad
o lesién, como: heridas, quemaduras, luxaciones,
trastornos musculo — esquelético, éque implique
suspension laboral?

23

¢En su area laboral, ha sufrido alguna enfermedad
o lesién que le ocasiond secuelas, o invalidez?

24

¢En su puesto de trabajo existe riesgo de
sobrecarga de trabajo fisico o mental que le
produzca fatiga, u otros sintomas? Psicol

25

¢En el desarrollo de sus actividades laborales
existe riesgo de agresién o amenazas por parte
del jefe hacia subalternos?

26

¢En el desarrollo de sus actividades existe riesgo
de agresion verbal por parte del paciente o su
familia?

27

¢Esta usted en riesgo de sufrir drogadiccion o
alcoholismo?

28

¢El cumplimiento de las demandas laborales, lo
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predispone a desarrollar estrés laboral?

29

¢Ha sufrido cuadros de ansiedad o depresidn, por
las demandas laborales?

30

¢El desempefio de sus actividades laborales
implica realizar un esfuerzo fisico o mental de
forma frecuente?

31

¢Ha recibido capacitacion e informacién adecuada
sobre la forma correcta de manipular cargas o
pacientes?

32

¢En el desarrollo de sus actividades, tiene que
realizar movimientos y adoptar posturas forzadas
que le puedan provocar lesiones?

33

¢En su drea de trabajo, existe posibilidad de
realizar movimientos bruscos e inesperados que
produzcan lesiones lumbares?

34

¢En el desarrollo de sus actividades, estd expuesto
a permanecer de pie por largos periodos?

35

¢En el desarrollo de sus actividades, estd expuesto
a permanecer sentado por largos periodos?

36

¢En el desarrollo de sus actividades laborales, esta
expuesto a permanecer frente al computador por
largos periodos? Si la respuesta es afirmativa,
tiene suficiente espacio para su movilidad y
distribucidn del equipo necesario

37

¢En el desempefio de sus actividades, esta
expuesto a tareas o posturas prolongadas que le
genere problemas musculares?




ANEXO C

Instrumento para medir Estrés de Enfermeria

A continuacién, encontrara unas frases que se utilizan comunmente para
describirse uno asi mismo.
Lea cada frase y sefiale la puntuacion 0 a 3 que indiqgue mejor como se siente Ud.

AHORA MISMO, en este momento. No hay respuestas buenas ni malas. No
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emplee demasiado tiempo en cada frase y conteste sefialando la respuesta que
mejor describa su situacion presente.

ITEMS Casi A A Casi
nunca | veces | menudo siempre

1 Me siento calmado 0 1 2 3
2 Me siento seguro 0 1 2 3
3 Estoy tenso 0 1 2 3
4 Estoy contrariado 0 1 2 3
5 Me siento comodo (estoy a gusto) 0 1 2 3
6 Me siento alterado 0 1 2 3
7 Estoy preocupado ahora por posibles desgracias 0 1 2 3

futuras
8 Me siento descansado 0 1 2 3
9 Me siento angustiado 0 1 2 3
10 Tengo confianza en mi mismo 0 1 2 3
11 Me siento nervioso 0 1 2 3
12 Estoy desasosegado 0 1 2 3
13 Me siento muy “atado”(como oprimido) 0 1 2 3
14 Estoy relajado 0 1 2 3
15 Me siento satisfecho 0 1 2 3
16 Estoy preocupado 0 1 2 3
17 Me siento aturdido y sobre excitado 0 1 2 3
18 Me siento alegre 0 1 2 3
19 En este momento me siento bien 0 1 2 3
20 Me canso rdpidamente 0 1 2 3
21 Siento ganas de llorar 0 1 2 3
22 Me gustaria ser tan feliz como otros 0 1 2 3
23 Pierdo oportunidades por no decidirme pronto 0 1 2 3
24 Me siento descansado 0 1 2 3
25 Soy una persona tranquila, serena y sosegada. 0 1 2 3
26 Veo que las dificultades se amontonan y no 0 1 2 3

puedo con ellas
27 Me preocupo demasiado por cosas sin 0 1 2 3

importancia.
28 Soy feliz 0 1 2 3
29 Suelo tomar las cosas muy seriamente. 0 1 2 3
30 Me falta confianza en mi mismo. 0 1 2 3
31 Me siento seguro. 0 1 2 3
32 Evito enfrentarme a las crisis o dificultades. 0 1 2 3
33 Me siento triste (melancélico) 0 1 2 3
34 Estoy satisfecho. 0 1 2 3
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35 Me rondan y molestan pensamientos sin 3
importancia.

36 Me afectan tanto los desengaios, que no puedo 3
olvidarlos.

37 Soy una persona estable. 3




Anexo D: Validacion de instrumentos

DOCUMENTOS PARA VALIDAR LOS INSTRUMENTOS DE MEDICION A TRAVES
DE JUICIO DE EXPERTOS
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Umviaseas
COMA VAL

ESCUELA DE POSTGRADO

CARTA DE PRESENTACION
Seiior: Néstor, Flores Rodriguez

Presente

Asunto:  VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Me es muy grato comunicarme con Usted para expresarle mis saludos y asimismo, hacer de su
conocimiento que siendo estudiante del programa de Maestria en Gestién de los servicios de Salud de la
UCV.

Sede del Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas, requiero validar los instrumentos con los cuales
demuestre la informacién necesaria para poder desarrollar mi investigacion.

El titulo de nuestro proyecto de investigacién es: RIESGO LABORAL Y ESTRES LABORAL EN
PROFESIONAL DE ENFERMERIA DEL INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS NEUROLOGICAS, y
siendo imprescindible contar con la validacién de docentes especializados para poder aplicar los
instrumentos en mencién, he considerado recurrir a usted, ante su connotada Experiencia en temas
educativos y/o investigacion educativa.

El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:
- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.

- Matriz de la validez de contenido de la Escala.

83

Expresandole mis mas sinceros sentimientos de respeto y consideracién me despido de usted, no sin antes

agradecerie por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente.
/ /
Ve I 1,
Firma
Veronikha Dionisio De La Cruz
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ESCUELA DE POSTGRADO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: CUESTIONARIO- RIESGO LABORAL
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©  funciones adicio

N° DIMENSIONES / items Pertinencia' [Relevancia®? | Claridad® Sugerencias
DIMENSION 1: Riesgo Biolégico Si No Si No | Si | No
1 ¢En el desarrollo de sus actividades laborales, utiliza
equipo de proteccién personal, ante la probabilidad de / / /
riesgos de pinchazos, salpicaduras, cortes, y otros?
2 ¢(Estd expuesto a infectarse con enfermedades
infectocontagiosas como SIDA, hepatitis, tuberculosis, / / ‘/
meningitis?
3 ¢ En sus actividades laborales esta en contacto con fluidos
corporales como sangre, orina, secreciones, o desechos l/ / l/
peligrosos?
4 (Esta expuesto a manipulacion y contacto con
microorganismos patégenos, ejemplo: ¢bacterias, virus, l/ / I/
protozoos, hongos, otros?
5 ¢En su area laboral, los desechos solidos se aimacenan y ’/ / l/
depositan en bolsas y contenedores adecuados?
6 ¢En el desarrolio de sus actividades laborales, cual de
los siguientes tipos de enfermedades ha padecido [/ )/ /
(virales, Bacterianas, Parasitarias, Fungicas)?
DIMENSION 2: Riesgo Quimico Si No Si No | Si | No
¥ 4 En el desemperio de sus actividades laborales esta
expuesto a detergentes, productos de limpieza,
antisépticos, cloro, medicamentos, yodo y otros? / / ¢/
8 (En su area laboral, ha recibido capacitacion o
informacién sobre el riesgo de contaminantes / )/ /
quimicos??
9 En el desempefio de sus actividades esta en riesgo de l/ V l/
sufrir _intoxicaciones _por gases toxicos, vapores,




*  funciones adicionale

quemaduras por manipulacion de sustancias quimicas, y
otros?

10

En el desempefio de sus actividades laborales ha

padecido algin accidente o enf Jad da por
manipulacion o exposicion a sustancias quimicas.

DIMENSION 3: Riesgo Fisico

No

No

No

¢En el desemperio de sus actividades esta expuesto a
altos niveles de ruido que le genere molestias?

¢Considera que las condiciones de circulacién del aire del
departamento o servicio donde usted labora son
adecuadas?

13

¢En su drea laboral, estd expuesto a altos niveles de
humedad?

14

¢La iluminacion del 4rea o servicio donde usted labora, es
adecuada para las actividades que realiza?

15

¢En su érea laboral, esta expuesto a bajos o altos niveles
de temperatura?

16

¢Al finalizar su jornada laboral, siente usted cansancio
mental o fisico?

¢En su puesto de trabajo, est4 expuesto a altos niveles de
vibraciones?

=l SRR TN 2

| DIMENSION 4: Riesgo Psicosocial

)

NO

Nl s IRl N Es

w

NO

NO

¢En el desarrollo de sus actividades percibe el riesgo de
sufrir golpes o contactos con objetos o herramientas (filos,
puntas, otros)?

19

¢En el desempefio de sus labores estd expuesto a
situaciones que impliquen agresion verbal como insultos,
amenagzas, intimidacién, y otros?

20

¢En su puesto de trabajo, esta expuesto a agresién fisica
por parte del iente como: ;patad fi

bofetadas, p s, estiron de cabello, y otros?

e

G BT

e T e e e e e B

85



21

¢En el desempefio de sus labores, ha sufrido alguna
fesion fisica como cortes, contusiones pequeiias, irritacion
de los ojos, y otros?

86
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22

¢En su area laboral, ha sufrido alguna enfermedad o
lesion, como: ¢heridas, quemaduras, luxaciones,
trastornos musculo - esquelético, que implique
suspension laboral?

¢En su drea laboral, ha sufrido alguna enfermedad o
lesion que le ocasiono secuelas, o invalidez?

¢En su puesto de trabajo existe riesgo de sobrecarga de
trabajo fisico o mental que le produzca fatiga, u otros
sintomas?

25

¢En el desarrollo de sus actividades laborales existe
riesgo de agresién o amenazas por parte del jefe hacia
subalternos?

26

(En el desarrollo de sus actividades existe riesgo de
agresion verbal por parte del paciente o su familia?

27

(Estd usted en riesgo de sufrir drogadiccion o
alcoholismo?

28

(El cumplimiento de las demandas laborales, lo
predispone a desarrollar estrés laboral?

29

¢Ha sufrido cuadros de ansiedad o depresioén, por las
demandas laborales?

30

¢El d pefio de sus actividades laborales implica
realizar un esfuerzo fisico o mental de forma frecuente?

SsENEIR NS (N

DIMENSION 5: Riesgo Ergonémico

3

D

NO

NO

NO

¢Ha recibido capacitacion e informacioén adecuada sobre
la forma correcta de manipular cargas o pacientes?

32

LEn el desamollo de sus actividades, tiene que realizar
movimientos y adoptar posturas forzadas que le puedan
provocar lesiones?

33

¢En su éarea de trabajo, existe posibilidad de realizar
movimientos bruscos e inesperados que produzcan
lesiones lumbares?

LEn el desarrollo de sus actividades, estd expuesto a
permanecer de pie por largos periodos?

35

LEn el desarrollo de sus actividades, esta expuesto a
permanecer sentado por largos periodos?

N NS

SRS K REREN S =
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TUNLIUNES auIiUTIGNES.

¢En el desarrollo de sus actividades laborales, esta
36 | expuesto a permanecer frente al computador por largos
periodos? Si la respuesta es afirmativa, tiene suficiente
espacio para su movilidad y distribucion del equipo
necesario

Pl

X

37 | .En el desemperio de sus actividades, esta expuesto a
tareas o posturas prolongadas que le genere problemas

4

V]

musculares?
Observaciones (p si hay suficiencia)
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [><] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y del juez validad Dr.I@ Mester. 7 G om g DNI..
Especiaiidad del validador.... .02 080 5 e

Pertinencia: El item comresponde al concepto tebrico formulade.
?Relevancia: E| ftem es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: ia, se dice suficienci \do los items:
son suficientes para medir la dimension

Lima ../2....de. f{i/Qdel 2017

Firma del Experto Informante.




CARTA DE PRESENTACION
Dra.: Manuel Agiiero Tupifio.
Presente

Asunto:  VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE
EXPERTO.

Me es muy grato comunicarme con Usted para expresarle mis saludos y asimismo,
hacer de su conocimiento que siendo estudiante del programa de Maestria en Gestion
de los servicios de Salud de la UCV.

Sede del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgjcas, requiero validar los instrumentos
con los cuales demuestre la informacion necesaria para poder desarrollar mi
investigacion.

El titulo de nuestro proyecto de investigacién es: RIESGO LABORAL Y ESTRES
LABORAL EN PROFESIONAL DE ENFERMERIA DEL INSTITUTO NACIONAL DE
CIENCIAS NEUROLOGICAS, y siendo imprescindible contar con la validacion de
docentes especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion, he
considerado recurrir a usted, ante su connotada Experiencia en temas educativos y/o
investigacion educativa.

El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:
- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.

- Matriz de la validez de contenido de |a Escala.

Expresandole mis mas sinceros sentimientos de respeto y consideracion me despido
de usted, no sin antes agradecerle por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente.

l/mm” ‘
Firm?/

Veronikha Mercedes Dionisio De La Cruz
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: CUESTIONARIO- RIESGO LABORAL

DIMENSIONES / items

Pertinencia’

DIMENSION 1: Riesgo Biolégico

Si No

Relevancia’

Claridad®

Sugerencias

0w

i No

Si

No

1

4En el desarrollo de sus actividades laborales, utiliza
equipo de proteccion personal, ante la probabilidad de
riesgos de pinchazos, salpicaduras, cortes, y otros?

iEsta expuesto a infectarse con enfermedades
infectocontagiosas como SIDA, hepatitis, tuberculosis,
meningitis?

¢ En sus actividades laborales esta en-contacto con fluidos
corporales como sangre, orina, secreciones, o desechos
peligrosos?

¢Estd expuesto a manipulacion y contacto con
microorganismos patégenos, ejemplo: ¢bacterias, virus,
protozoos, hongos, otros?

¢En su area laboral, los desechos s6lidos se almacenan y
depositan en bolsas y contenedores adecuados?

¢En el desarrollo de sus actividades laborales, cual de
los siguientes tipos de enfermedades ha padecido
(virales, Bacterianas, P itarias, Fungicas)?

e e B T

IR RTRYR

SN S N

DIMENSION 2: Riesgo Quimico

No

&

No

¢En el desempefio de sus actividades laborales esta
expuesto a detergentes, productos de limpieza,
antisépticos, cloro, medicamentos, yodo y otros?

B

¢(En su é&rea laboral, ha recibido capacitacion o
informaciéon sobre el riesgo de contaminantes
quimicos??

NS

X

4En el desemperio de sus actividades esté en riesgo de
sufrir _intoxicaciones por gases toxicos, vapores,

NN N
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¥ funciones adicio

quemaduras por manipulacién de sustancias quimicas, y
otros?

10

En el desemperio de sus actividades laborales ha
padecido alg(in accidente o enfermedad causada por
manipulacién o exposicion a sustancias quimicas.

!

A

DIMENSION 3: Riesgo Fisico

No

No

"

¢En el desempefio de sus actividades esta expuesto a
altos niveles de ruido que le genere molestias?

12

¢ Considera que las condiciones de circulacion del aire del
departamento o servicio donde usted labora son
adecuadas?

13

¢En su drea laboral, estd expuesto a altos niveles de
humedad?

14

¢Lailuminacion del érea o servicio donde usted labora, es
d da para las actividades que realiza?

SRININE

15

¢En su érea laboral, esta expuesto a bajos o altos niveles
de temperatura?

16

(Al finalizar su jornada laboral, siente usted cansancio
mental o fisico?

e AR R T

17

¢En su puesto de trabajo, esta expuesto a altos niveles de
vibraciones?

DIMENSION 4: Riesgo Psil ial

S

NO

NO

NO

18

&En el desarrollo de sus actividades percibe el riesgo de
sufrir golpes o contactos con objetos o herramientas (filos,
puntas, otros)?

19

(En el desempefio de sus labores estd expuesto a
situaciones que impliquen agresion verbal como insultos,
amenazas, intimidacion, y otros?

20

¢En su puesto de trabajo, esta expuesto a agresion fisica
por parte del paciente como: ;patadas, arafiazos,
bofetadas, pufietazos, estirén de cabello, y otros?

B e O T T BT

\\ \'\
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¢En el desempefio de sus labores, ha sufrido alguna
lesién fisica como cortes, contusiones pequefas, irritacion
de los ojos, y otros?

22

¢En su édrea laboral, ha sufrido alguna enfermedad o
lesién, como: ¢heridas, quemaduras, luxaciones,
trastornos musculo - esquelético, que implique
suspension laboral?

(En su drea laboral, ha sufrido alguna enfermedad o
lesion que le ocasiond secuelas, o invalidez?

&En su puesto de trabajo existe riesgo de sobrecarga de
trabajo fisico o mental que le produzca fatiga, u otros
sintomas?

(En el desarrollo de sus actividades laborales existe
riesgo de agresién o amenazas por parte del jefe hacia
subalternos?

B S B i R

¢(En el desarrollo de sus actividades existe riesgo de
agresion verbal por parte del paciente o su familia?

(Estd usted en riesgo de sufrir drogadiccion o
alcoholismo?

g SR TR T

b S e O R Y

(El cumplimiento de las demandas laborales, lo
predispone a desarrollar estrés laboral?

¢Ha sufrido cuadros de ansiedad o depresion, por las
demandas laborales?

¢El desempefio de sus actividades laborales implica
realizar un esfuerzo fisico o mental de forma frecuente?

31

DIMENSION 5: Riesgo Ergonémico

S

NO

NO

NO

¢ Ha recibido capacitacion e informacion adecuada sobre
la forma correcta de manipular cargas o pacientes?

32

LEn el desarrollo de sus actividades, tiene que realizar
mavimientos y adoptar posturas forzadas que le puedan
provocar lesiones?

¢En su édrea de trabajo, existe posibilidad de realizar
movimientos bruscos e inesperados que produzcan
lesiones lumbares?

¢En el desarrollo de sus actividades, est4 expuesto a
rmanecer de pie por largos periodos?

35

¢(En el desarrollo de sus actividades, esta expuesto a
permanecer sentado por largos periodos?

e BRI SR

SN A \\Q\\\\

NS D e
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¢En el desarrollo de sus actividades laborales, esta
36 | expuesto a permanecer frente al computador por largos
periodos? Si la respuesta es afirmativa, tiene suficiente
espacio para su movilidad y distribucién del equipo
necesario

s

37 | (En el desemperio de sus actividades, esta expuesto a
tareas o posturas prolongadas que le genere problemas
musculares?

4

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr.@.ﬂ&m& TOQ\J.WO Yiosne, MOMWY . pe MLRS2G.20
> A T \
Especialidad del validador.....UA\ G0t %\.M....
. ‘ Lima ..1%...de. /{245 2017
Pertinencia: El item coresponds al concepto tedrico formulado.
El item es iado para a 0
dimensitn especifica del constructo
’CIarlda::x:gw ef;ﬁ:lnrgg;in dificultad alguna et enunciado del item, es MINISTERIO DESALUD
Nota: Suficencia, se dice suficiencia cuando los items st X 44
son suficientes para medir a dimension T AL

Firma del Experto Informante.
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ESCUELA DE POSTGRADO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: Escala de Estrés de Enfermeria STAI

N° DIMENSIONES / items Perti ia' |Rel ia? | Claridad® |Suficiencia®
Si No Si | No | Si | No | Si No

1 | Me siento calmado 7 Iz e P
2 | Me siento seguro 7 P 7
3 | Estoy tenso P % P
4 | Estoy contrariado 7 il
5 | Me siento comodo(estoy a gusto) v 7 P2
[ Me siento alterado / / 4 v
7 Estoy preocupado ahora por posibles desgracias futuras / / P4
8 | Me siento descansado 7 v 7 v
9 | Me siento angustiado 7l 7 v v
10 | Tengo confianza en mi mismo v W 7 7l
11 | Me siento nervioso 7 P 4

12 | Estoy desasosegado 7 v 7 C
13 | Me siento muy “atado’(como oprimido) 7 il P s
14 | Estoy relajado v V. 4 Ve
15 | Me siento satisfecho 7 v Pz g
16 | Estoy preocupado v I

17 | Me siento aturdido y sobre excitado v 4 e V]
18 | Me siento alegre v v 7

19 | En este momento me siento bien / 4 4
20 | Me canso rapidamente v v 1 v

93
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y Lumentanu pan
funciones adicion

21 | Siento ganas de llorar 7~ P v I
22 | Me gustaria ser tan feliz como otros A 0 /' P
23 | Pierdo oportunidades por no decidirme pronto 7 / Tl B4
24 | Me siento descansado 7 v e /
25 | Soy una persona franquila, serena y sosegada. 7 V' v/ v
26 | Veo que las dificultades se amontonan y no puedo con ellas / v v
27 | Me preocupo demasiado por cosas sin importancia. 7 B 7
28 | Soy feliz 7 7 7 v
29 | Suelo tomar las cosas muy seriamente. 7 v 3 e 7
30 | Me falta confianza en mi mismo. Z 7 Vv -
31 | Me siento seguro. / 4 7 I
32 | Evito enfrentarme a las crisis o dificultades. I/ 5 7
33 | Me siento triste (melancolico) v / 7 7
34 | Estoy satisfecho. v/ 3 %

35 | Me rondany pensamientos sin importancia. v/ 7 oz &
36 | Me afectan tanto los desengafios, que no puedo olvidarlos. / 7/ 7 v
37 | Soy una persona estable. 4 v 7 7

Observaci (precisar si hay ia)

Opinién de aplicabilidad: i 03] Apli

pués de corregir [ ]

Apellidos y nombres del juez vali orfag) - RO0LO /SOQJ‘mo Hiving

No aplicable [ ]

H4 _

on. 332690

2 y B
p del validad) J?a\] Coadin o
‘Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

“Relevancia: El item es apropiado para representar al componente 0
dimension especifica del constructo

*Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es

©oneiso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice sufii ndo los ftems

son suficientes para medir la dimension

..l\fj.’.de.'ﬁytael 2017

Tic. Mol X
CHp- N* 45193 5
#esp. €O - EF NL MO ‘Susevisos I

Firma del Exoerto Informante.



CARTA DE PRESENTACION
Dra.: Teresa de Jesis Campana Afasco

Presente

Asunto:  VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE
EXPERTO.

Me es muy grato comunicarme con Usted para expresarie mis saludos y asimismo,
hacer de su conocimiento que siendo estudiante del programa de Maestria en Gestion
de los servicios de Salud de la UCV,

Sede del Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas, requiero validar los instrumentos
con los cuales demuestre la informacién necesaria para peder desarroilar mi
investigacion.

El titulo de nuestro proyecto de investigacion es: RIESGO LABORAL Y ESTRES
LABORAL EN PROFESIONAL DE ENFERMERIA DEL INSTITUTO NACIONAL DE
CIENCIAS NEUROLOGICAS, y siendo imprescindible contar con Ia validacion de

docentes especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion, he
considerado recurrir a usted, ante su connotada Experiencia en temas educsativos yio

investigacién educativa,
El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:
- Carta de presentacion,
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.

- Matriz de la validez de contenido de la Escala.

Expresandole mis mas sinceros sentimientos de respeto y consideracion me despido
de usted, no sin antes agradecerie por la atencion que dispense a |a presente.

Veronikha Mercedes Dionisio De La Cnuz
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ESCUELA DE POSTGRADO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: CUESTIONARIO- RIESGO LABORAL

N° DIMENSIONES / items Pertinencia' [Relevancia? | Claridad® Sugerencias
DIMENSION 1: Riesgo Biolégico Si No Si No | Si No

1 ;En el desarrollo de sus actividades laborales, utiliza
equipo de proteccion personal, ante la probabilidad de / ;/

riesgos de pinchazos, salpicaduras, cortes, y otros?

2 ¢Estd expuesto a infectarse con enfermedades
infectocontagiosas como SIDA, hepatitis, tuberculosis,
meningitis?

3 | ¢En sus actividades laborales esta en contacto con fluidos
corporales como sangre, orina, secreciones, o desechos

peligrosos?

4 (Estd expuesto a manipulacién y contacto con
microorganismos patégenos, ejemplo: ¢bacterias, virus,
protozoos, hongos, otros?

4
v
v’

5 ¢En su éarea laboral, los desechos sélidos se almacenan y
depositan en bolsas y contenedores adecuados?

6 ¢En el desarrollo de sus actividades laborales, cual de
los siguientes tipos de enfermedades ha padecido
(virales, Bacterianas, Parasitarias, Fuingicas)?

SRS NS
SIS S s

DIMENSION 2: Riesgo Quimico Si No Si No | Si | No

7 ¢En el desempefio de sus actividades laborales esta
expuesto a detergentes, productos de limpieza,
antisépticos, cloro, medicamentos, yodo y otros?

~
N

8 ¢En su area laboral, ha recibido capacitacién o
informaciéon sobre el riesgo de contaminantes

N
~
B

quimicos??
9 +En el desemperio de sus actividades esta en riesgo de v /
sufrir _intoxicaciones por gases toxicos, vapores, v
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quemaduras por manipulacién de sustancias quimicas, y
otros?

10

En el desempefio de sus actividades laborales ha
padecido algin accidente o enfermedad causada por
manipulacion o exposicion a sustancias quimicas.

X

DIMENSION 3: Riesgo Fisico

No

No

"

¢En el desemperio de sus actividades esta expuesto a
altos niveles de ruido que le genere molestias?

12

¢Considera que las condiciones de circulacién del aire del
departamento o servicio donde usted labora son
adecuadas?

13

LEn su area laboral, estd expuesto a altos niveles de
humedad?

14

¢Lailuminacion del drea o servicio donde usted labora, es
adecuada para las actividades que realiza?

15

¢En su érea laboral, est4 expuesto a bajos o altos niveles
de temperatura?

NAINR T RE S

16

¢Al finalizar su jornada laboral, siente usted cansancio
mental o fisico?

RISl s B

17

¢En su puesto de trabajo, esta expuesto a altos niveles de
vibraciones?

SI

NO

NO

el RN N R s

NO

DIMENSION 4: Riesgo Psicosocial

18

¢En el desarrollo de sus actividades percibe el riesgo de
sufrir golpes o contactos con objetos o herramientas (filos,
puntas, otros)?

N

19

¢En el desempefio de sus labores estd expuesto a
situaciones que impliquen agresion verbal como insultos,
amenazas, intimidacion, y otros?

\

¢En su puesto de trabajo, esta expuesto a agresion fisica
por parte del paciente como: ¢patadas, arafiazos,
bofetadas, pufietazos, estirén de cabello, y otros?
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¥ funciones ad

21

(En el desempeiio de sus labores, ha sufrido alguna
lesion fisica como cortes, contusiones pequerias, irritacion
de los 0jos, y otros?

¢En su érea laboral, ha sufrido alguna enfermedad o
lesion, como: ¢heridas, quemaduras, luxaciones,
trastomos musculo - esquelético, que implique
suspension laboral?

23

(En su érea laboral, ha sufrido alguna enfermedad o
lesion que le ocasiond secuelas, o invalidez?

LEn su puesto de trabajo existe riesgo de sobrecarga de
trabajo fisico o mental que le produzca fatiga, u otros
sintomas?

25

LEn el desarrollo de sus actividades laborales existe
riesgo de agresion o amenazas por parte del jefe hacia
subalternos?

26

LEn el desarrollo de sus actividades existe riesgo de
agresion verbal por parte del paciente o su familia?

27

¢Estd usted en riesgo de sufrir drogadiccién o
alcoholismo?

28

LEl cumplimiento de las demandas laborales, lo
predispone a desarrollar estrés laboral?

¢Ha sufrido cuadros de ansiedad o depresion, por las
demandas laborales?

LEl desempefio de sus actividades laborales implica
realizar un esfuerzo fisico o mental de forma frecuente?

DIMENSION 5: Riesgo Ergondmico

31

1]

NO

NO

NO

¢Ha recibido capacitacion e informacién adecuada sobre

32

la forma correcta de manipular cargas o pacientes?

¢En el desarrollo de sus actividades, tiene que realizar
movimientos y adoptar posturas forzadas que le puedan
provocar lesiones?

33

¢(En su édrea de trabajo, existe posibilidad de realizar
movimientos bruscos e inesperados que produzcan
lesiones lumbares?

¢En el desarrollo de sus actividades, estd expuesto a
permanecer de pie por largos periodos?

NI RN sk A I S

¢En el desarrollo de sus actividades, est4 expuesto a
permanecer sentado por largos periodos?

USROS NS RN R

RIS IRFRINNN I SIS A x X
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\g/'y Comentaro para acce

36 | LEn el desarrollo de sus actividades laborales, esta
expuesto a permanecer frente al computador por largos
periodos? Si la respuesta es afirmativa, tiene suficiente
espacio para su movilidad y distribucion del equipo
necesario

d

/]

funciones adicionales,

37 | ¢En el desempefio de sus actividades, esta expuesto a
tareas o posturas prolongadas que le genere problemas
musculares?

4

/|

Observaciones (precisar si hay suficiencia)

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [X ] Aplicable después de corregir[ ]
Apellidos y bres del juez validador. Dr./ Mg: Cﬁ"’f‘l"kﬂﬂ“g”@

Especialidad del validador.

‘Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2R, Elitemes iado para repr al (]
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificulted alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimensidn

No aplicable [ ]

e e Tesus | DNIL3O3SS3A.....

B ol

| con

mno Informante.




ESCUELA DE POSTGRADO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: Escala de Estrés de Enfermeria STAI

100

N° DIMENSIONES / items Perti ia' |Rel ia? | Claridad® | Suficiencia®
Si,| No | Si | No | Si.| No| Si | No
1 Me siento calmado rd v 4 '
2 | Me siento seguro 774 P 4 4
3 | Estoytenso P4 & . v
4 | Estoy contrariado 7 4 Vi /
5 Me siento comodo(estoy a gusto) v 7 v Vv
6 | Me siento alterado 7 v W v
7 |Estoyp pado ahora por p g futuras / v W P4
8 | Me siento descansado 4 v 7 5
9 | Me siento angustiado Vi v v v/
10 | Tengo confianza en mi mismo / v 74 v
11 | Me siento nervioso v v v v
12 | Estoy desasosegado a v Ve v
13 | Me siento muy “atado’(como oprimido) v 7 P 7
14 | Estoy relajado v v 7 A
15 | Me siento satisfecho v v 7 /
16 | Estoy preocupado 4 v o v
17 | Me siento aturdido y sobre excitado v/ v v v
18 | Me siento alegre v v v v/
19 | En este momento me siento bien e Iz v v
20 | Me canso rapidamente I ] v v ] v
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@ Haga Cic en Herramienta
e %

Y para acced:
21 | Siento ganas de llorar 2 7~ funciones adicionales.
22 | Me gustaria ser tan feliz como otros Ve v 74 a —
23 | Pierdo oportunidades por no decidirme pronto Ve Vd VZd 7
24 | Me siento descansado Ve Ve T T
25 | Soy una persona tranquila, serena y sosegada. / P v v
26 | Veo que las dificultades se amontonan y no puedo con ellas Vi Y P W75
27 | Me preocupo demasiado por cosas sin importancia. V v Pd g
28 | Soy feliz y Ve 1z v
29 | Suelo tomar las cosas muy seriamente. 7 v 7 s
30 | Me falta confianza en mi mismo. v s v /
31 | Me siento seguro. ) d 4 &
32 | Evito enfrentarme a las crisis o dificultades. v’ oA /| o
33 | Me siento triste (melancdlico) = Iz P &
34 | Estoy satisfecho. W7 iz v 7
35 | Me rondan y molestan pensamientos sin importancia, s P > »
36 | Me afectan tanto los desengafios, que no puedo olvidarios. v vz Pz i
37 | Soy una persona estable. Zd (/ S
Observaci (P si hay sufi ia)
Opinién de aplicabilidad: a le [x] Apli p de gir[ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr./ Mg: ..... Cam/;ana P, Toreon. de. J‘V’U’l" DNI.34 035353 L
Especialidad del : Hedodd 10‘1‘10 .................
e e s Lima...)%...de kyadel 2017
dimension especifica def constructo
Claridad: Se entiende sin dificultad afguna el enunciado del item, es
00Nciso, exacto y directo
/W’
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados . Fi del Experto Informante.

son suficientes para medir la dimension



Anexo E. BASE DE DATOS DE ESTRES LABORAL
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E/P
10 (11 |12 | 13 | 14 |15 |16 | 17 | 18 | 19 | 20 | 21 | 22 | 23 | 24 | 25 | 26 | 27 | 28 | 29 | 30 |31 |32 |33 |34 |35 36|37
1 2|1]1/0}(212|1}2}|1)j]0|2|2|1}(1|3|1|]0]|2]|0|1|2|2]|]0|2]2]|]0]1 11213
2 2]1/0}2}j1}2]J]0}J]0|3|2|1}j1|3|1]1]3]0|1|3|2]|]0]2]2]0]1 11213
3 2|1]1/0}(2}1}2}j]0}jJ]0}2|2|1}1]3}1]0]3]0|1|3|2]|]0]2]2]0]1 11213
4 2|1]1/0}(2}1}2}j]0}j0|3|2|1}j1](3}1|1]3]0|1|3|2]0]2]2]0]1 11213
5 2|]1/0}(212}j1}2]J]0}J0|2|2|1}j1|3|1|]1]2]|]0|1|3|2]|]0|2]2]0]1 1 113
6 2|1]1/0(212}j1}2})J0}|j0|3|2|1(1|3|1|1]2]|0|1|3|2]0|2]2]|]0]1 1 1] 3
7 3|j12/0(12j1y2jo0ojo|1(2|1(1(3}1|1}|2]|0|1|2|2]0|2]2]|]0]1 1 1] 3
8 3|j12/04}j212j1j2jo0ojoj1j21}y12}{3j1j17j2j0|1|12}12j0}j2]2]0]1 1 113
9 3|j12/04y212}j1y2jo0ojoj12|1y12{3}1j1j2)0|1(2(2]0j2]2]0]1 1 113
10 3j12/04(212j1y2jojoj12|1y12}{3}1j1j2j)0|1(2}(2]0j2]2]0]1 11213
11 3|j12/0(12j1y2jo0ojo0o|2(2|1(1(3}1|1}2|1|1|2|2]0|2]2]0]1 11213
12 3111 i1/1(2)j0|]0|2 |2 |11 |3|1|1]2|1|1|2|2|]0|2]2]|]0]1 11213
13 3111 i1/1(2)j0|]0|2|2|1}(1|3|1|1]2|1|1|2|2|]0|2]2]|]0]1 11213
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1

0

0

0
0
0

1/0]0]O0

1
1
1

1

1
1

1
1
1
1

1
1
1
1
1
1

0j]0|O0

0(0]O0

0j]0|O0
0|]0]|O0
0j]0]|O0
0j]0]|O0
0|]0|0

112]|3|4|5|6|7|8]|9

1

0/0|0]O

1

0/0|0]O

0jo0jo0]oO0
1
1
1

1
1

E/P

10
11
12
13

14
15

16
17

18
19
20
21

22
23
24
25
26




93

1

1
1
1

1

1
1
1
1

0j]0]|0
0j]0|O0
0j]0]|O0
0|]0]|0

0/0j0]O

1
1
1
1

27
28
29
30
31

32
33
34
35
36
37
38
38
40
41

42

43

44
45

46

47

48

49

50
51

52
53
54
55
56




94

57
58
59
60
61

62

63

64
65

66
67

68
69

70
71

72
73
74
75
76
77
78
79
80
81

82

83

84
85

86




95

87

88
89

90
91

92

93
94
95
96
97
98
99

100
101
102
103

104
105

106
107
108
109
110




96

Anexo F: Articulo cientifico

] ESCUELA DE POSGRADO

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

ARTICULO CIENTIFICO

Riesgo laboral y estrés laboral en profesional de enfermeria del instituto nacional de
ciencias neuroldgicas, Lima 2017
Autora:  Br. Veronikha Mercedes Dionisio De La Cruz
Filiacion Institucional — Escuela de Post Grado de la UCV

Resumen
El objetivo de la investigacion fue determinar la relacion existente entre el riesgo laboral y

el estrés laboral que experimenta el profesional de enfermeria Instituto Nacional de
Ciencias Neuroldgicas. Tuvo como propésito implementar politicas y planes de
intervencion en salud ocupacional y con ello poder mejorar las condiciones de trabajo
donde se desempefia el profesional de enfermeria y contribuir con la mejora en los niveles
de stress enfermero.

El Tipo de investigacion fue basica de nivel correlacional, de corte transversal,
porque el estudio recogera los datos en un solo momento.

La poblacidn total estuvo conformada por 110 enfermeras (0s).

Los resultados permiten estables que exista relacion moderada y positiva con un Rho
de Spearman entre las variables riesgo laboral y estrés laboral, lo cual permite aceptal la
hipotesis alterna y rechazar la hip6tesis nula.

Palabras clave: Estrés Laboral, Riesgo Laboral, Riesgos Ergondmicos, Riesgos
bilogicos, Riesgos quimicos.

Abstract

The objective of the investigation was to determine the relationship between the
occupational risk and the work stress experienced by the nursing professional National
Institute of Neurological Sciences. It was intended to implement policies and plans for
intervention in occupational health and thus to improve the working conditions where the
nursing professional and contribute to the improvement in the levels of nurse stress.

The type of research was basic correlational level, cross-sectional, because we sought
to demonstrate relationship of variables. Correlational level: Because it will establish a

relationship of cross-sectional study variables because the study will collect the data in a
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single moment making a cut in time. The total population consisted of 110 nurses.

We applied the hypothesis test based on the use of Spearman’s Rho correlation prior
demonstration of the normality of the data, the Hy is rejected. Therefore, the variables
Labor Risk and Labor Stress have a significant and direct correlation.

Key words: Labor Stress, Labor Risk, Ergonomic Risks, Biological Risks, Chemical
Risks

Introduccion

El presente trabajo de investigacion se realizd del instituto nacional de ciencias
neuroldgicas, Lima 2017
Antecedentes del problema

Aldrete, Navarro, Gonzalez, Ledn e Hidalgo (2017) en Cuba, Estrés y Salud En
Personal De Enfermeria De Una Unidad De Tercer Nivel De Atencion, en su estudio
buscaron determinar las manifestaciones de estrés laboral y salud en personal. Fue un
estudio observacional, analitico, utilizando para ello la escala de sintomas de estrés de
Seppo Aro (ESE) y construyeron un instrumento para determinar la autopercepcion de
salud, la presencia de enfermedades, su atencidn y sus repercusiones en el trabajo. Los
resultados mostraron que 36,4 % de los participantes se encontraban estresados, los
sintomas més frecuentes de estrés fueron: acidez en el estdbmago, dificultad para conciliar
el suefio y despertar durante la noche. Presentaron problemas de salud el 31,5 % del
personal evaluado. En primer lugar, se identificaron los, problemas gastricos con 27,5 %,
como segunda causa de morbilidad la diabetes mellitus (21,6 %) y en tercer lugar la
hipertension arterial (15,7 %). El tiempo promedio de presentar la enfermedad fue de 62
meses, 51,2 % habia acudido al médico en los ultimos 6 meses, 23,5 % habia faltado a su
trabajo por problemas de salud. Por ello se concluy6 que quien trabaja en el turno nocturno
tenia tres veces mas riesgo de presentar estrés y que una de cada 3 personas padecian estrés

y tenian problemas de salud.

Molineros (2013) en Guatemala, se realiz6 el estudio llamado Riesgo en el centro
de labores del personal de salud del HNSM, cuyo objetivo fue el de comprobar los peligros
laborales que conlleva a los trabajadores asistenciales trabajadores de dicho nosocomio. El
instrumento utilizado fue una encuesta que explora los peligros en los diversos niveles. En
este articulo descriptivo de corte transversal, la muestra estuvo conformado por 219

participantes de los cuales; 95 profesionales de salud (43.4%): médicos en general,
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enfermeros, area de psicologia, trabajadores sociales, laboratoristas clinicos y 124
colaboradores no asistenciales (56.6%): administrativos y otros. En el resultado se
evidencio que el profesional de salud no tiene la instruccion suficiente acerca de peligros
laborales. Los elementales peligros encontrados son en el area psicosocial, bioldgica,
fisica, ergondmica y finalmente peligros quimicos Ilegandose a determinar que mientras a
mas permanencia en un solo area es mayor el riesgo la probabilidad de incidentes; ademas
en los colaboradores con menor tiempo en un area se observo una disminucion en la tasa
de accidentes laborales. De los profesionales que laboran en dicho hospital, el equipo de
enfermeros es el més vulnerable a diferencia de otras profesiones.

A nivel nacional Urbano, Tataje y Ramirez (2014), en Ica, realizaron un estudio
titulado riesgos ergonémicos de los profesionales de enfermeria que laboran en las areas
criticas de los hospitales del Minsa y es-salud del departamento de Ica, cuyo objetivo fue
Identificar los riesgos ergonémicos a los que los profesionales de enfermeria, que trabajan
en areas criticas de hospitales del Minsa y Essalud-, estan expuestos; Se utilizé el método
descriptivo de corte transversal. La poblacion estuvo conformada por las enfermeras de los
hospitales de Ica. Se utiliz6 un cuestionario para evaluar los riesgos ergonémicos a los que
fueron expuestas. La muestra consistio en 59 (40,7%) profesionales de enfermeria de los
hospitales del Minsa y 86 (59,3%) enfermeras de los hospitales de Essalud. Los hallazgos
mostraron en el analisis sociodemografico un predominio del sexo femenino en los
hospitales del Minsa (50; 34,5%) y Essalud (84; 57,9%), predominaron las edades 46 a 50
afios en las enfermeras del Minsa (18; 12,4%) y 51-55 afios en las enfermeras de Essalud
(22; 15,2%). El tiempo de servicio fue de 11-15 afios de enfermeras de hospitales del
Minsa (17; 11,7%) y de 6 a 10 afios en los hospitales de Essalud (28; 19,3%). Se hallo
ademas que las enfermeras (Minsa: 38; 26,2% - Essalud: 57; 39,3%), presentan dolor leve
en la espalda por estar de pie durante mas de 06 horas (valor de Pearson Chi cuadrado =
7,793 y el valor p = 0,05 S); también (Minsa: 30; 20,7% - Essalud: 52; 35,9%) presentan
dolor leve en la espalda al levantar cargas superiores a 15 kg (valor de Pearson Chi
cuadrado = 11,629 y el valor de p <0,05 S). De otro lado, las enfermeras (Minsa: 44;
30,3% - Essalud: 47; 32,4%) presentan dolor cervical leve cuando se movilizan los

pacientes (valor de Pearson Chi cuadrado = 0,603 y el valor de p <0,05 S).

Calderén (2014), en Lima, realizdé un estudio titulado conocimiento sobre los

riesgos laborales del profesional de enfermeria en el centro quirdrgico del hospital
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nacional dos de mayo, cuyo objetivo fue determinar el conocimiento sobre los riesgos
laborales del profesional de enfermeria en el Centro Quirdrgico del Hospital Nacional Dos
de Mayo. El estudio fue de tipo cuantitativo, nivel aplicativo, método descriptivo de corte
transversal. La poblacion estuvo conformada por 12 profesionales de enfermeria del area
de Centro Quirargico del HNDM. La técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento fue
un cuestionario previo aplicacion del consentimiento informado. Los hallazgos fueron que
del 100% (12), 50% (06) conocen y 50% (06) no conocen. En la dimension riesgos
bioldgicos 50 % (06) de las enfermeras conocen y 50% (06) no conocen. En la dimension
riesgos fisicos 50% (06) de las enfermeras conocen y 50% (06). En la dimension riesgos
quimicos 58% (07) de las enfermeras no conocen y 42% (05) conocen. En la dimension

riesgos ergondmicos 58% (07) de las enfermeras conocen y 42 % (05) no conocen.

Variable 1: Riesgo laboral

De acuerdo a lo expresado por Luhmann (1996), define que el riesgo es la
posibilidad de dafos futuros y se caracteriza por las posibles consecuencias negativas que
ponen en riesgo la salud del individuo en el area laboral.

Gestal (2001), Sefiala que los peligros laborales a los que estan predispuestos los
enfermeros estdn clasificados desde el punto de vista; etioldgico, fisico, quimico,
bioldgico, ergondmico y psicosociales.

Dimensiones del Riesgo Laboral
los peligros que suelen que enfrentar los laboradores, por ende, el de enfermeria, son:
» Bioldgicas.
= Quimicas.
»  Fisicas
= Ergondmicas
=  Psicosocial. Gestal (2001)

Variable Estrés laboral
El estrés laboral se define como un conjunto de situaciones que se dan el
entorno laboral por la presencia de agentes estresantes que, con motivo de este,
puedan alterar la salud general de las personas trabajadoras, siendo un

problema en actualidad, el cual es necesario conocer y tratar; ya que es uno de
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los factores negativos que lleva a una vida con angustias, desencadenando una

sensacion de incapacidad para poder afrontar la situacion (Alonso, 2007).

Problema
¢ Cudl es la relacion entre el riesgo laboral y el estrés laboral que presenta el profesional de
enfermeria en el Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas, Lima 2017?

Objetivo
Determinar la relacion existente entre el riesgo laboral y el estrés laboral del profesional de
enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.

Hipotesis

Existe relacion entre el riesgo laboral y el estrés laboral de los profesionales de enfermeria
del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.
Método

La presente investigacion es de disefio no experimental, de corte transversal y de nivel
descriptivo. EI método empleado fue hipétetico deductivo, el cual cuenta con diferentes
pasos como es la observacion, el crear una hipo6tesis para determinar dicho caso, deducir
posibles consecuencias, propuestas y verificar la verdad de todo lo expuesto y finalmente
comparar contrastarlo con la experiencia. Obliga al cientifico a poner en practica la
observacion y la verificacion. (Kerlinger y Lee, 2008). Segun su enfoque es cuantitativa,
Segun su tipo fue , aplicada, porque guarda intima relacion con la bésica, pues depende
de los descubrimientos y avances de la investigacion basica y se enriquece con ellos,
pero se caracteriza por su interés en la aplicacion, utilizacién y consecuencias practicas

de los conocimientos, por su nivel, fue, correlacional.

La poblacion de la presente investigacion estuvo conformada por 110 , su muestra
fue de 110 colaboradores la técnica que se utilizé fue la encuesta. Luego se procesd los
datos, haciendo uso del Programa Estadistico SPSS version 23.0, para proceder al analisis

estadistico respectivo de la descripcion de las variables y la prueba de hipotesis.

Resultados
Prueba de objetivo general

Dado que el valor de p=0.021 fue menor que p < 0.01, se rechaza la hipotesis nula,
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determina que hay correlacion directa entre el riesgo laboral y el estrés laboral del
profesional de Enfermeria del Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas — 2017. Cabe
sefialar que el coeficiente de correlacion Rho de Sperman hallado fue de una magnitud baja
(0.220), pero significativa, es decir que a medida que el riesgo laboral presente niveles

altos, el estrés del enfermero se mantiene alto debido a que estd expuesto a peligros.

Tabla 1
Relacion entre el riesgo laboral y el estrés laboral de los profesionales de enfermeria del
Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas

Total Estres

Laboral
Spearman R. Laboral Coeficiente de 220"
correlacion
Sig. (bilateral) ,021
N 110

**_La correlacién es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

Discusion
El presente estudio tuvo como meta definir la relacion verdadera entre el riesgo laboral y el
estrés laboral que presenta el profesional de enfermeria de un instituto nacional de ciencias
Neuroldgicas. Es por ello que se trabajo en una muestra de 110 enfermeros, aplicAndose
dos instrumentos, uno para el estrés laboral y el otro para el riesgo ergonémico.

Luego del recojo de los datos, se pudo evidenciar que existe relacion directa y
significativa entre el riesgo laboral y el estrés laboral (Rho=0.22 y p=0.021). Relacion
directa por el valor positivo y significativo obtenido, por lo que se asume que cuando
aumenten los puntajes de riesgo laboral también aumentaran los puntajes de estrés laboral
(Ver tabla 14). El ser significativa refleja que el valor de correlacion obtenido es diferente
de 0.05. Con ello se demostrd la hipotesis general de estudio.

Estos hallazgos estan vinculados a los de Valecillo et al. (2009), quienes hallaron
que la presencia de riesgo laboral se relaciona positiva y significativamente con los
sintomas musculo esqueléticos de los profesionales de enfermeria que evaluaron. Se dice
vinculado porque los investigadores mencionados en lugar de relacionar el riesgo laboral
con estrés lo hicieron con problemas fisicos, lo cual nos lleva a especular que también lo
esté con un problema emocional como el estreés laboral. En ese sentido demostrar una
relacion entre riesgo laboral y estrés implica asociar dos variables vinculadas en el trabajo

y que podria generar problemas de salud en las enfermeras. Todo esto en desmedro de su
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performance profesional y calidad de trabajo.

Segun el cruce de estrés laboral y dimensiones del riesgo, podemos notar que, el
estrés laboral sélo se relaciona significativamente con el Riesgo biologico, fisico,
ergonémico y no asi con el riesgo quimico y psicoldgico.

Debemos mencionar que los riesgos biologicos estdn asociados a enfermedades
como VIH/Sida, Tuberculosis, Hepatitis A, B, C, Citomegalovirus, TBC, procesos
alérgicos y dermatoldgicas. Muchas de las antes mencionadas de tipo mortal. El riesgo
ergonémico asociado a aquellos factores que involucran la carga dinamica como posturas y
la carga estatica como movimientos y esfuerzos (Ministerio de la Produccion 2007). Al
parecer las condiciones en que trabaja la enfermera influirian de tal modo que genere un
mayor estrés en las enfermeras.

En cuanto a riesgo laboral se observd que el 80.9% de las personas evaluadas
presenta un riesgo laboral alto, seguido del 14.5% con un riesgo laboral medio (Fig. 1).
Estos datos son coincidentes con Fontana y Lautert (2103), en Brasil, quienes reportaron
resultados que indicaban que donde se desarrollaba las funciones de trabajo no eran
adecuadas; los laboradores estaban arriesgados a violencia verbal y otros riesgos
psicosociales, ergonémicos y bioldgicos. Asimismo, es coincidente con Tayupanta y Ulco
(2012), en Ecuador, quienes también reportaron identificacion de peligros laborales a los
cuales son vulnerables las enfermeras(os). A nivel nacional nuestros datos coinciden con lo
reportado por Urbano, Tataje y Ramirez (2014), en Ica, quienes identificaron riesgos
ergonémicos con molestias fisicas en el personal de enfermeria en areas criticas de
hospitales del Minsa y Essalud.

El riesgo laboral expresa una serie de condiciones fisicas, quimicas y
ergondémicas que se encuentran alrededor de las actividades de trabajo que realiza la
enfermera y que “pueden generar 0 provocar alguna afectacion de su salud fisica 0 mental,
con desmedro en su calidad de vida.

Se puede observar la presencia en general de riesgo laboral medio seguido de un
nivel alto, lo cual pone en riesgo a las enfermeras(os) con el efecto directo en su
rendimiento laboral. Este dato, debe ser insumo para una profunda reflexién para las
autoridades del sector salud, a fin de mejorar y sostener mejores condiciones de trabajo en
el personal enfermero, protegiendo su salud y motivando un mejor desempefio laboral.

Por otro lado, el estrés laboral aparece en los trabajadores en general cuando las

exigencias a las cuales esta expuesta superan la capacidad del trabajador para mantenerlas
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bajo control. En el estudio el 54.5% de las personas evaluadas presenta un estrés laboral
alto, seguido del estrés laboral medio con un 36.4% (Fig. 7). Como decia Stroh, “El estrés
es una reaccion psicosomatica, en el sentido auténtico de la palabra: apenas existen influjos
estresores objetivos; casi tiene papel determinante la valoracion psiquica de la situacion en
la actividad del mecanismo del estrés. De ahi que adquiere gran significancia la dimension
psiquica del estrés y debe ser tenido en cuenta de manera preferente en cualquier profilaxis
del estrés (p153). Por lo que notamos que el aspecto psicoemocional es muy importante en
el manejo y control del estrés en las personas que lo sufren. Dentro de estos hallazgos, lo
que se ha determinado es el estrés laboral, con nivel medio, el cual si las condiciones van
en desmedro del profesional de enfermeria podria convertirse en nivel alto y tener un
problema mayor. Como dice Alonso (2007) el estrés laboral es un problema de actualidad
el cual es necesario conocer y tratar.

Estos datos nos deben llevar a la reflexion de las autoridades responsables a fin de
tomar medidas, ya que la Organizacion Internacional de Trabajo (OIT), considera que
existen condiciones particulares en que se desempefia el personal de enfermeria.

Se espera que los resultados del presente estudio sean tomados en cuenta para
llevar a cabo una planificacién de actividades preventivo promocionales y de mejora del
clima y ambiente de trabajo con la respectiva influencia en la mejora de calidad de vida de

las enfermeras (0s)

Conclusiones

Primera  Hay vinculo significante entre riesgo laboral y estrés en los enfermeros(as) del
Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas — 2017. Cabe sefialar que el
coeficiente de correlacion hallado indica que la relacion fue directa y baja
(0.220), es decir que a mayor riesgo laboral el estrés laboral se incrementara en
el personal de enfermeria

Segunda Hay vinculo significante entre el riesgo biol6gico y estrés en los enfermeros(as)
del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas — 2017. Cabe sefialar que el
coeficiente de correlacién hallado indica que la relacion fue directa y moderada
(0.594), es decir que a medida que se mejore el riesgo bioldgico mejorara
también el estrés laboral.

Tercera  No hay vinculo significante entre el riesgo quimico y el estrés en los

enfermeros(as) del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas — 2017. Cabe
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sefialar que el coeficiente de correlacion hallado fue cercano a cero (-0.077) y
no significativo.
Hay vinculo significante entre el riesgo fisico y el estrés en los enfermeros(as)
del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas — 2017. Cabe sefialar que el
coeficiente de correlacion hallado indica que la relacién fue directa y baja
(0.402), es decir que a medida que se mejore el riesgo fisico mejorara también
el estrés laboral del personal.
No hay vinculo significante entre el riesgo psicosocial y el estrés en los
enfermeros(as) del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas — 2017. Cabe
sefialar que el coeficiente de correlacion hallado fue cercano a cero (-0.097) y
no significativo.
Hay vinculo significante entre el riesgo ergondmico y el estrés en los
enfermeros(as) del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas — 2017. Cabe
sefialar que el coeficiente de correlacion hallado indica que la relacion fue
directa y baja (0.210), es decir que a medida que se mejore el riesgo
ergondémico mejorara también el estrés laboral del personal.

Recomendaciones
Que la institucién implemente al corto plazo una politica de desarrollo personal
con el objetivo de poder mejorar las condiciones laborales y una mejor
satisfaccion del enfermero.

Generar condiciones que permitan el mejor desempefio profesional del
enfermero y que redunde en una mejora en la calidad del cuidado que brinda.
Se desarrolle investigacion en recursos humanos en salud, de tipo explicativo y
gue sirva como insumo para generar cambios significativos en el plan de
desarrollo de las personas.

Que se implementen planes o programas sostenibles de manejo del estrés y
salud mental dirigido al profesional de enfermeria a fin de contribuir en la
mejora de sus condiciones fisicas 0 mentales.

Desarrollar un estudio del impacto que tienen las actuales condiciones de
trabajo en los enfermeros (as) de la Institucion, a fin de propiciar los estimulos,
condiciones y recursos necesarios para lograr un mayor nivel de satisfaccion
laboral.

Realizar una investigacion de corte cualitativo para definir qué aspectos del
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riesgo laboral son los que mé&s influyen en el estrés laboral de los
enfermeros(as) del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.
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