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Resumen.

La siguiente pesquisa asumié como objetivo principal Identificar la relacion que
concurre entre la Salud mental y el desempefio laboral de los trabajadores de
salud de una IPRESS privada de Lima. Metodolégicamente, es un estudio de tipo
basico, temporal, transversal, cuantitativo y causal. Tipo de disefio no experimental
u observacional. Se aplicé dos instrumentos, Escalas de Hamilton para ansiedad y
depresion y Cuestionario De Desempefio Laboral, debidamente Validados por
juicio de expertos. Fueron aplicados a una muestra de tipo censal compuesta por 60
trabajadores de salud de una IPRESS privada de Lima. Los resultados hallados
en cumplimiento de los objetivo planteados, reportaron que las dimensiones de
ansiedad, depresion y estrés tienen unarelacion directa y significativa de caracter
moderada con el desempefio laboral. Finalmente, la conclusién fue que hay
concordancia entre la Salud Mental y desempeiio laboral del recurso humano de
salud que laboran en una IPRESS de Lima durante el afio 2021.

Palabras clave: Salud mental, desempefio laboral, personal de salud, depresion,

estrés, ansiedad.
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Abstract:

The main objective of the following research was to identify the relationship between
mental health and job performance of health workers of an IPRESS in Lima.
Methodologically, it is a basic, temporal, cross-sectional, quantitative, descriptive,
correlational and causal study. Non-experimental or observational design type. Two
instruments were applied, the Hamilton Scale and the Labor Performance
Questionnaire, duly validated by expert judgment. They were applied to a census-
type sample made up of 60 health workers from an IPRESS in Lima. The results
found in compliance with the objectives set, the dimensions of anxiety, depression
and stress have a direct, significant relationship of a moderate nature with work
performance. It was concluded that there is a relationship between Mental Health
and work performance of health workers who work in an IPRESS in Lima during the
year 2021.

Keywords: Mental health, job performance, health personnel, depression, stress,

anxiety.
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I.INTRODUCCION.

La infeccién por SARS-CoV-2 tuvo su origen en china central (Wuhan), el pasado 1
de diciembre del 2019 reportaron el primer caso de neumonia, iniciandose asi la
pandemia por el coronavirus, 1 mes después la OMS por medio de su Comité de
emergencia, declaré al covid 19 como una emergencia sanitaria global a razén de

su rapida e incontrolable expansion (Huarcaya, 2020).

Segun Miranda (2020), el agudo compromiso de la salud fisica frente a la infeccién
en pandemia, generd un impacto psicolégico devastador para el personal de salud,
no solo por la intensa labor asistencial, sino especificamente por enfrentarsea
pacientes sospechosos o infectados experimentando sentimientos de tristeza,

ansiedad y temor frente a la muerte.

La satisfaccion laboral, el bienestar general y econémico, y la realizacion profesional
de los trabajadores de salud tuvieron una relacién directa. Sin embargo, fueron
afectados por factores diversos que tuvieron concurrencia con una salud mental ya
sea disminuida o ausente, la misma que se pudo evidenciar clinicamente en
sindromes de estrés, ansiedad, depresion, dificultades para dormir, actitudes de

negacion, enfado y miedo (Jiménez, 2021).

La OMS, Sostuvo que el golpe psicosocial en la salud del personal de salud frente
al covid 19, equivale a alteraciones mentales que habra que asumir y resolver de
inmediato, (Miranda et al., 2021).

La salud mental, como elemento importante del equilibrio de la salud general del
ser humano, al verse vulnerada o disminuida, afecta los diferentes aspectos del
desemperio personal, social y profesional. En tal sentido, la afectacion fue evidente
en relacién a la calidad del servicio asistencial, asi como la capacidad, conduccion
y decision clinica en circunstancias de abordaje a los infectados por Sars-Cov-2.
Por lo mismo, atenderlos y preservarlos fue prioritario a fin de contribuir con la lucha y

control de la pandemia. (Miranda et al., 2021)
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La region de las Américas, fue una de las mas golpeada por la pandemia ademas
de su falta de contencion debido a sus precarios sistemas de salud, mostré cifras
desalentadoras de infectados y fallecidos por el Covid 19; donde la fuerza laboral
fue insuficiente y agotadora desencadenado un detrimento no solo fisico sino

también del estado mental de los asistenciales.

El Perd, no fue ajeno a esta coyuntura de emergencia sanitaria global, nos tocé
enfrentar la pandemia en medio de un sistema de salud acéfalo y no funcional, con
una salud publica decadente y una gestién paralizada y desorientada, las mismas
gue generaron multiples consecuencias en su recurso humano como la sobre carga
laboral la que se tradujo en un agotamiento fisico galopante, asi como también con

una impactante lesion psicosocial.

Esta emergencia sanitaria por el Covid 19 como coyuntura pandémica global revistio
importancia singular en la salud mental y el desempefio laboral de los trabajadores
de salud de todas las entidades de nuestro sistema de salud las mismas que
también involucraron a la Instituciones prestadoras de salud (IPRESS), por lo

mismo, se formuld la presente investigacion en términos de problema:

¢,Cual es la relacion que existe entre la Salud mental y el desempefio laboral del
personal de salud de una IPRESS privada de Lima 2021?

Y los problemas especificos: ¢ Cudl es la relacion que existe entre la ansiedad y el
desempeiio laboral del personal de salud de una IPRESS privada de Lima — 20217
¢, Cual es la relacién que existe entre el estrés y el desempefio laboral del personal
de salud de una IPRESS privada de Lima- 20217

¢,Cual es la relacién que existe entre la depresion y el desempefio laboral del
personal de salud de una IPRESS privada de Lima - 2021?77

Por cuanto, la pandemia, Justificé la presente tesis puesto que resulté importante
investigar el impacto del coronavirus en la salud mental y el desempefio laboral del
trabajador de salud, siendo asi, se pudo aportar formulando estrategias adecuadas

para disminuir su impacto.

Por lo mismo la justificacion Tedrica del estudio implicé que se tomen en cuenta los

2
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aspectos conceptuales, tedéricos y clinicos en relacién a los signos y sintomas

manifiestos de la salud mental con respecto al desempeiio laboral del sanitario.

La justificacibn Metodoldgica, sirvid de referencia para los siguientes estudios a
realizarse. Asi mismo, La justificacion Préactica, fue importante para determinar y
plantear las recomendaciones y aportes sobre los indices de las alteraciones de la
salud mental en relacién al desempefio laboral. Finalmente el aporte Social durante
La emergencia sanitaria como coyuntura pandémica global, revisti6 importancia
singular en lo mencionado sobre el recurso humano de todas las entidades de
nuestro sistema de salud las mismas que también agrupa a la Instituciones
prestadoras de salud (IPRESS), las consecuencias econdmicas, psicologicas,
sociales, laborales y de otra indole, implican un impacto desestabilizador, por lo
mismo con la presente investigacion aportd con las recomendaciones para los

mecanismos de control y de mejora continua del personal de salud.

La hipétesis de nuestro estudio fue: La Salud mental se corresponde
significativamente con el desempefio laboral del personal de una IPRESS privada
de Lima — 2021.Por lo mismo, las hipotesis especificas fueron: a) La ansiedad se
relaciona significativamente con el desempefio laboral del personal deuna IPRESS
privada de Lima — 2021. b) El estrés se relaciona significativamente con el
desempeiio laboral del personal de una IPRESS privada de Lima — 2021. c)La
depresion se relaciona significativamente con el desemperio laboral del personalde
una IPRESS privada de Lima — 2021.

En relacion al contexto actual de emergencia sanitaria, siendo un problema
epidemiolégico y de salud publica, El presente estudio tuvo por objetivo Principal:
Determinar la relacién que existe entre la Salud mental y el desempefio laboral del
personal de salud de una IPRESS privada de Lima 2021.Los objetivos especificos
planteados fueron : a)Evaluar la relacion que existe entre la ansiedad y el
desempenio laboral del personal de salud de una IPRESS privada de Lima — 2021.
b) Establecer la relacidbn que existe entre el estrés y el desempefio laboral del

personal de salud de una IPRESS privada de Lima- 2021. c)Analizar la relacidon que
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existe entre ladepresion y el desempefio laboral del personal de salud de una
IPRESS privada deLima - 2021.

[l. Marco Teorico:

En la presente  proyecto de investigacion se exponen reportes propios de los
estudios e investigaciones que se han desarrollado en torno a la salud mental en el
contexto del coronavirus y su relacion con el desempeiio laboral del personal de

salud de una IPREES privada de Lima.

En tal sentido, la definicion, valoracion, analisis, descripcion y contextualizacion de la
variable salud mental y su relacion con el desempefio laboral revisten vital

importancia en la construccion de presente proyecto de investigacion.

Con respecto a los reportes sobre lo consignado, la Organizacién Mundial de la Salud
(2004) define a la Salud mental no sélo como la ausencia de trastornos mentales,
sino menciona que “La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y
social y no solamente Ila ausencia de afecciones o enfermedades”. Y
consiguientemente sustenta que la concepcion de salud mental como tal, incorpora
a la definicion general de salud, el componente de bienestar subjetivo, gozar de
autonomia, competencia, dependencia intergeneracional y reconocimiento de la
capacidad de alcanzar las metas y objetivos sociales, intelectuales, laborales y

econdmicas, ademas de la consiguiente estabilidad emocional.

Otra acepcion de salud mental por la Organizacion Mundial de la Salud (2004) , es
conceptualizado como un “Estado de bienestar general que a través de ello los
individuos identifican sus habilidades, tienen la capacidad de gestionar el estrés
normal de la vida, laborar con resultados productivos y fructiferos, ademas de aportar

a sus comunidades”.

En tal sentido, la Salud mental implicara la posibilidad de aumentar las competencias
de los individuos y comunidades y ademas de permitirles alcanzar sus propios

objetivos y metas.
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Por lo mismo, la Salud mental, debe captar el interés de todos, no siendo esto un
asunto estrictamente de los que estan afectados por un trastorno mental. En
consecuencia, los problemas de la salud mental tendran implicancias generalmente
negativas en la sociedad en su conjunto. Por lo tanto, la salud mental, constituye
Un desafio importante para el desarrollo y el equilibrio general de los individuos

sociedades y naciones.

Sobre los aportes internacionales tenemos a: Lozano Vargas, Antonio. (2020). En
su articulo Impacto de la epidemia del Coronavirus (COVID-19) en la salud mental
del personal de salud y en la poblacion general de China. Tuvo como objetivo
principal: El impacto de la epidemia del Coronavirus (COVID-19) en la salud mental
del personal de salud y en la poblacion general de China. Llegd a determinar que el
indice de ansiedad del personal de salud fue de un 23%, frente a la segmentacion
por género, el autor Evidencid, que el sexo femenino tuvo indices superiores con

respecto al sexo masculino.

Asi mismo, el indice de la ansiedad de las “enfermeras”, mostré un porcentaje
superior con respecto a la ansiedad en los médicos. Sobre la poblacion china en total,
el 53,8% de resultados de los examenes psicoldgicos, determinaron que sufrian de
ansiedad “moderada a grave”; asi mismo encontro que el 8% de la poblacion de china
padecié de estrés de moderado a severo, asi mismo, presentaron sintomas de

ansiedad el 28,8% asi como los sintomas de depresion en un 16,5%.

Otro aporte internacional de relevancia para nuestro estudio fue lo expuesto por:
Scorsolini et al. (2020), sostuvieron que la salud mental se muestra alterada en
periodos de fractura psicosocial, el contexto de la crisis ocasionada por la
emergencia sanitaria global es evidencia ello. Sin embargo, si se maneja
adecuadamente, la crisis podria derivar en ganancias, encontrandose el equilibrio
para las pérdidas inevitables, en los diferentes aspectos fisicos, emocionales,
espirituales y econdmicos. Sin duda, la COVID-19 ha desencadenado situaciones
nocivas que, en conjunto, han ocasionado sentimientos de impotencia y abandono,

ademas del sentimiento de inseguridad.



N
j' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Asi mismo, Huang, et al. (2020) sostuvieron que en medio de la nueva epidemia de
neumonia por el SARS-COV-2, el principal problema de ansiedad y miedo del
personal médico no fue la infeccion por coronavirus, sino la frustracion de no poder
cdmo manejarse para asumir la atencion de los pacientes criticamente enfermos
sintiéndose impotentes frente a ellos. Por lo tanto, los sistemas de salud deben
fortalecer el entrenamiento y las habilidades psicosociales del personal médico

asistencial para afrontar con éxito episodios como la ansiedad y el panico.

Finalmente, Concluyeron que también es importante aumentar el soporte social y
estructurar un conjunto de intervenciones psicolégicas para brindar la contencion
psicoldgica y poder apoyarlos y asesorarlos para superar los trastornos de ansiedad

y estrés lo antes posible.

Por lo mismo, Moncao et. col (2021) en su articulo, Satisfaccién y sobrecarga en el
desemperio de los profesionales de la salud mental, definio a los profesionales de
la salud como todos aquellos que estan comprometidos con la atencion de los
servicios de salud brindada al usuario de este servicio. El entorno laboral y la
coyuntura actual, generalmente ocasiona situaciones estresantes que
desencadenan en enfermedad fisica y psicolégica de este grupo de trabajadores de

la salud.

El clima Laboral, asi como el ambiente laboral se ven alteradas por factores como
la sobrecarga y ademas tienen correlacion con los niveles de satisfaccion del
servicio de salud. Por lo tanto, la calidad de los servicios brindados a los usuarios
de los servicios de salud mental sera totalmente predictivo que por los niveles de

sobrecarga laboral y satisfaccion.

Por altimo, la satisfaccion y la sobrecarga laboral son indicadores de la calidad de
los servicios de salud mental. En ese sentido, ambos podrian ocasionar dafios a la
salud general, asi como a su salud mental del trabajador, asi mismo tener
consecuencias en su ambito laboral y en su comportamiento social, como en su

rutina cotidiana.
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Dentro de los aportes Nacionales, tenemos a: Laqui Apaza, Carmen R. (2019) en
su tesis desarrollada en Arequipa sobre la: Influencia del nivel de estrés en el
desempenio laboral de los trabajadores, de la Microred de Salud Alca y cotahuasi,
empled estudios observacionales transversales, aplicando una encuesta a 131
trabajadores utilizando la escala de estrés laboral y la escala de desempefio laboral
de la denominada OIT/OMS. De los cuales el 67.1% fueron de sexo femenino, el
47.3% solteros y el 48,85% no tenian hijos. Segun el criterio de seleccion por
carreras. El personal técnico de enfermeria fue la mayor cantidad de la poblacion
trabajadora, 22.9% , segun su grupo etareo las edades estaban comprendidas entre

“21y 28 afios’.

En la tesis en mencién , La relacion entre el nivel de estrés y el desempefio laboral
estadisticamente fue significativa lo que se interpreté como : A mayor estrés laboral

menor desempenio laboral..

Finalmente, concluyé que el nivel de estrés de los trabajadores de salud de la
microred Alca y Cotahuasi segun escala, alto con un 3.82%, medio un 71.76% y
bajo un 24.43%, Sin embargo, el nivel de desempefio Laboral segun escala, alto
fue 87.79%, medio de 10.21%, bajo 2 %. Por lo tanto , el nivel de estrés sobre el

desempenio laboral, es significativa, influyendo negativamente sobre el mismo.

De manera similar, Vasquez Elera, Luis Enrique (2020) en su tesis: Ansiedad,
depresion y estrés en trabajadores del Hospital Cayetano Heredia durante la
pandemia de COVID 19 en el afio 2020, presenta como objetivo: Identificar la
incidencia y la relacién entre la ansiedad, depresion y estrés laboral en los
trabajadores del Hospital Cayetano Heredia durante la pandemia de COVID 19

durante el afio 2020.

El enfoque metodoldgico fue cuantitativo, de tipo descriptivo Correlacional. Emple6
una encuesta en las cuales estuvieron comprendiendo tres escalas, la escala de
ansiedad y depresion de Hamilton y la escala de estrés Laboral de Hock, Las
mismas que propusieron 14, 17 y 12 items respectivamente, cada uno de ellos con
sus dimensiones correspondientes. La muestra del estudio estuvo comprendida por

7
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45 personas, incluyéndose a médicos, enfermeras y técnicos de enfermeria. A las
conclusiones que llego el autor fueron :Que la incidencia de ansiedad, depresion y

estrés laboral es de 68.9%, 53.5%, 44.4%, respectivamente.

Sin embargo, no se encontrd asociacion estadisticamente significativa entre las
variables ansiedad, depresion y estrés laboral, de igual manera las variables
ansiedad con las dimensiones de depresion y estrés laboral, tampoco entre la
depresion y las dimensiones de ansiedad y estrés laboral, sin embargo, si encontro

relacion entre el estrés laboral y la dimension somatica de la ansiedad.

Guevara Delgado, Alberto Emilio (2020) en su tesis, Salud mental en el contexto de
la COVID 19 y desempefio laboral del personal de la Clinica Americana Juliaca
2020. Con respecto a su objetivo general logré6 determinar que, existe una
correlacion positiva entre la variable salud mental en el contexto de la COVID 19y
la variable desemperio laboral del personal de la clinica americana. En relacion a la
variable salud mental, obtuvo resultados donde en el personal se halla en un grado
moderado con un 43,6%. Sobre la variable desempefio laboral encontré que se

hallaban en un nivel moderado con un 50,9%.

En relacion al miedo, preocupacién, ansiedad y miedo por contagiar a su familia,
temor porque los EPP no funcionen, hallé un 36,4%. Ahora bien, el 50.9% de los
encuestados presenta un desempefio laboral moderado, ya que muchas veces la

influencia que tienen con la salud mental los limita en sus funciones.

Sobre conceptos y definiciones que circunscriben la presente investigacion, se

considera conceptos como los del modelo biomédico de la salud en general.

Es conceptualizado como una construccion epistemolégica histérica que germind
como resultado de la relacién conceptual establecida entre el concepto salud-
enfermedad en relacion a la investigacion cientificas cuyas caracteristicas estan

orientadas a la l6gica que nace en cada uno de los conceptos que lo esquematizan.

Histéricamente, el modelo de investigacion aplicado al area biomédica, se

fundamenta en gran medida a sus caracteristicas ontolégicas y teleoldgicas, asi

8
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como al pensamiento cartesiano, por cuanto el estudio de un fendbmeno patoldgico
se abordara desde la descomposicion y estudio segmentado de las partes que
conforman el fendbmeno de interés. En ese sentido desde la o6ptica de la
biomedicina, la salud mental sera una asociacion en el que el espiritu se

correlaciona a procedimientos biolégicos.

Por lo mismo, el caracter, la conducta, la emocién y el pensamiento estan
expresados por razones fisicas. (Rogers, et al. (2010). Expresaron que el concepto
biomédico de salud mental se caracteriza porque el eje de identificacién con la

enfermedad general es predominante.

La OMS, (2014) identifica a la salud psicologia como: “una condicién de satisfaccién
en el que el sujeto comprende sus mismas cualidades, y puede enfrentar las

tensiones de rango normal que experimentamos a lo largo de nuestra existencia

Estrictamente, Fiestas et al., (2014). asignaron a la salud psiquica como la condicion
de satisfaccion que motiva a toda persona a poner en practica su capacidad y
destrezas para manejar y solventar las dificultades frecuentes de la vida cotidiana,

asi como realizar un trabajo productivo en el bien social y familiar.

En consecuencia, Ovidio, et al., (2016) Especificaron el concepto exacto de Salud
Mental, indicaron que es un elemento complicado en su propdsito en si mismo, en

tanto, hay un limite definible en lo referente a salud y lo enfermizo.

Cronologicamente con el paso de los afios, el concepto de salud psiquica ha
progresado taxativamente evidenciando alteraciones en relacion a la temporada,

asi como también a las dimensiones del servicio de salud brindados in situ.
En relacion a las dimensiones de la variable se puede plantear las siguientes:

Dimension de la Ansiedad, es definida como una reaccion emocional ante la
percepcion de peligro o amenaza caracterizada por ser anticipatoria, activadora y
facilitadora de la respuesta del individuo, pudiendo llegar a interferir en su capacidad
para superar las dificultades, situacion o entorno causantes si esta ansiedad es

elevada y persistente. (Torrents, et. al. 2013).
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Dimension del Estrés, es el conjunto de procesos y respuestas neuroendocrinas,
inmunoldgicas, emocionales y conductuales ante situaciones que significan una
demanda de adaptacion mayor que lo habitual para el organismo, y/o son percibidas
por el individuo como amenaza o peligro, ya sea para su integridad biolégica o

psicoldgica. (Trucco, Marcelo. 2002).

La dimensién depresion, Hernandez, et. al (2014), refiridé que es un trastorno mental
caracterizado fundamentalmente por humor depresivo, pérdida del interés y disfrute
de los aspectos positivos de la vida, hay cansancio o fatiga, los cuales empobrecen

la calidad de vida y generan un desmedro de la misma.

Asi Mismo, dentro del contexto de la situacion problematica se direcciona la
presente investigacion a analizar la variable relacionada a desempefio laboral.,
Diaz, et. al (2010), plantearon determinar la prevalencia del sindrome de Burnout y
satisfaccion laboral en el personal sanitario de Espafia y Argentina.
Metodolégicamente, fue un estudio de tipo correlacional y disefio transversal. Con
respecto a la poblacién, Se aplicaron encuestas a 107 profesionales del mismo
servicio sanitario de habla hispana comprendidos entre médicos, enfermeros y
auxiliares, quienes accedieron a” responder al cuestionario MBI (Maslach Burnout

Inventory) y al Inventario de Satisfaccién Laboral (ISL 66).

Los Resultados obtenidos por los investigadores fueron que existié una alta
prevalencia de Burnout en el personal espafiol en comparacion a los trabajadores

sanitarios argentinos.

Finalmente, concluyeron que, no se encontré relacion del Burnout con la

satisfaccion laboral en los trabajadores de salud ambos lugares.

Pineda, M., (2017) En su tesis: Clima laboral y compromiso organizacional en
trabajadores del hospital | La Esperanza de Trujillo, Plante6 como objetivo principal
determinar la relacién entre el clima laboral y el compromiso organizacional en

trabajadores del Hospital | La Esperanza, en Truijillo.
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Metodolégicamente, fue un estudio no experimental, con un disefio transversal
correlacional. Consideré una poblacion de 84 trabajadores del Hospital | la
Esperanza de Truijillo. Para la seleccion de muestras, us6 el método de muestreo
probabilistico por conveniencia. Sobre Los instrumentos empleados, esta La escala
del clima social en el trabajo (WES) (mide el clima Laboral) y la Escala de
compromiso organizacional de Meyer y Allen. Las escalas fueron puestas en

contexto y en torno a la ciudad de Trujillo.

La conclusién a la que arribé el autor fue que: observd que existe una correlacion
practicamente nula entre el compromiso organizacional y las dimensiones del clima
laboral: relaciones, estabilidad y autorrealizacion. Asi mismo evidencié que los
niveles de clima laboral general de los trabajadores del hospital | La Esperanza,
estuvieron en un nivel medio (82.1%), mientras que segun sus dimensiones, en
Relaciones, evidencian un nivel medio (82.1%), , en estabilidad un nivel medio

(67.9%) y en autorrealizacion, un nivel medio (56%).

Finalmente, el autor recomendod llevar a cabo un plan de mejora con la finalidad de
fortalecer el compromiso organizacional de los trabajadores con su institucion, asi
mismo plantea promover el crecimiento personal y profesional de los mismos en las

diferentes areas que labora.

En cuanto a la variable desempefio laboral, la bibliografia refiere una serie de
conceptos y definiciones, asi como diversos estudios e investigaciones que hacen
referencia al desempenfo laboral en el contexto actual de emergencia sanitaria en

relacion a la salud mental del personal de la salud.

Boada Llerena, N. (2019) En su articulo: Satisfaccion laboral y su relacién con el
desemperio laboral en una Pyme de servicios de seguridad en el Peru, encontro
gue, la satisfaccion del personal influye positivamente en su desempefio laboral, asi

como en el desempefio global de la empresa.
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Segun diversos autores, la satisfaccion del trabajador es un factor muy importante
para los resultados organizacionales. Por lo mismo Las primeras investigaciones
realizadas durante la década del 1920 y 1930 por autores como Hawthorne y
Hoppock, de igual forma, autores actuales como Robbins y Judge, Llegaron a la
conclusién que el bienestar y la satisfaccion del trabajador son los pilares para el

buen desempeiio laboral.

Chiavenato, (2017), Sobre La actitud de la satisfaccién en el trabajo, sostuvo que
estd relacionada a un cumplimiento mucho mas Optimo de los objetivos
organizacionales; siendo considerada la insatisfaccion laboral como signo de
deterioro de la eficiencia organizacional, relacionada con el empeoramiento de la

productividad e incremento del ausentismo y rotacion.

En ese sentido, la OPS, sobre la influencia en el desempeiio de los trabajadores
sanitarios, sostuvo que, es factible emplear diferentes instrumentos para fomentar
un mejor desempefio, ya sea de forma individual o del conjunto del personal

Sanitario. De estos, los principales se ubican en un primer grupo vinculado con el
puesto de trabajo, un segundo grupo relacionado con los sistemas de apoyo que
todos los trabajadores necesitan para llevar a cabo su trabajo, y un tercer grupo

formado por los instrumentos que generan y modelan un entorno laboral favorable.

Sin embargo, es poco frecuente encontrar una relacion directa entre un determinado

instrumento y un cambio que se desea lograr.

Tomados en cuenta en conjunto, constituyen una lista de opciones para los
responsables de politicas, de ellos se deberan seleccionar diversos elementos y
combinarse para hacer frente a retos concretos relacionados con el personal

sanitario. (Organizacion Panamericana de la salud 2016)

En relacion, a las dimensiones del desempefio laboral encontramos a:

Dimension de la Disponibilidad, La OPS manifiesta que : Se considera que los

instrumentos de mayor eficacia para aumentar la disponibilidad del personal
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existente son los relacionados con los salarios y los mecanismos de remuneracion,
asi como los materiales para, ejecutar el trabajo, y cierta independencia concedida
a los trabajadores sanitarios a titulo individual para que dirijan su propio trabajo, ya
se trate de la gestion y el despliegue de personal en el caso de los gestores o de la

toma de decisiones clinicas de los proveedores de atencién de salud.

Asi mismo, las descripciones de los puestos de trabajo y los cédigos deontoldgicos
,pueden ser de ayuda porque aportan claridad y el sentido de la profesionalidad que
a menudo sostiene a los trabajadores sanitarios en circunstancias dificiles.

(Organizaciéon Panamericana de la salud 2016).

La dimension Competencia, la OPS sostiene que, Los instrumentos que parecen
influir mas en la competencia del personal sanitario (abarca aqui los conocimientos
técnicos, las aptitudes practicas y los comportamientos) son la supervision

combinada con la auditoria y la retroinformacion, y el aprendizaje permanente.

Aun asi, es importante sefialar que es la manera de aplicarlos la que es decisiva:
las visitas estériles, centradas en detectar fallos, no son eficaces, mientras que la
supervision que brinda apoyo (combinada con la auditoria y la retroinformacion)
tiene regularmente efectos beneficiosos entre moderados y Amplios. Un enfoque
institucional que impulse la cultura y la practica del aprendizaje permanente
modifica mas eficazmente las practicas de los profesionales que los cursos de
formacion fuera del lugar de trabajo”. (Organizacion Panamericana de la salud
2016).

La Dimensién Productividad, para la OPS,” Son muchos los instrumentos que
pueden mejorar la productividad. No obstante, a ello, las estrategias orientadas a
corregir los desequilibrios de las aptitudes podrian reportar enormes ganancias de
productividad, los ajustes en la manera de remunerar a los trabajadores sanitarios,
la mejora del trabajo en equipo y la responsabilidad con rendicion de cuentas tienen,

asimismo, un gran potencial. (Organizacion Panamericana de la salud 2016)
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IILMETODOLOGIA
3.1. Tipo y disefio de investigacion.

La investigacion fue de tipo basica, tuvo su inicio en la teoria, estrictamente en el
marco teorico sustentado en estudios previos que cumplian con el rigor cientifico
exigido; asi mismo el presente estudio contribuy6é con el conocimiento cientifico
(Muntané, 2010).

El tipo de estudio fue descriptivo-correlacional, siendo el propdsito del mismo la
descripcion y el andlisis de las variables; asi como el fortalecimiento y la aplicaciéon
de los conocimientos en el contexto de la pandemia sobre ansiedad, estrés y
depresion del personal de salud de una IPRESS privada de Lima. Por lo mismo se
evalué los acontecimientos que se desencadenaron entre las dimensiones de Salud
mental y desempefio laboral con la finalidad de identificar las correlaciones entre

ambas.

En cuanto a su disefio fue no experimental. En su proceso, no se manipularon
variables, solo se procedié a la observacion y determinacion de fenémenos

ocurridos (Hernandez, 2019) .

3.2. Variables y operacionalizacién.

Variable 1: Salud mental.

Definicidén conceptual: Es méas que la simple ausencia de trastornos mentales.

La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social y no sélo la
ausencia de afecciones o enfermedades. Por lo mismo la concepcion de salud
mental como tal, incorpora a la definicion general de salud, el componente de
bienestar subjetivo, autonomia, competencia, dependencia intergeneracional y
reconocimiento de la capacidad de alcanzar las metas y objetivos intelectuales y

la consiguiente estabilidad emocional. (Organizacion Mundial de la Salud., 2004).

Definicion operacional: La variable salud mental se calificé segun las siguientes

dimensiones: Ansiedad, estrés y depresion.

14



N
j' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Variable 2: Desempeiio laboral

Definicién conceptual: La OPS Lo define como: El desempefio del personal es vital,
no solo en relacion a su productividad, sino a la satisfaccion de las necesidades
tanto personales como profesionales, en tal sentido, en el &mbito de salud, el
desempeiio laboral del personal sanitario es fundamental porque repercute de
manera inmediata en la dispensacion de servicios de salud y, en ultimo término, en
la salud de la poblacién. Se entiende por correcto desempefio el de un personal que
trabaja de forma sensible a las necesidades, justay eficiente para lograr los mejores
resultados posibles dados los recursos y las circunstancias” (Organizacion

panamericana de Salud, 2016).

Definicion operacional: Para la aplicacion del desempefio laboral se calificd

mediante las dimensiones de: Disponibilidad, competencia y productividad.
3.3. Poblacién, muestray muestreo:

Poblacién: Es el conjunto de personas u objetos de los cuales se tiene la
intencionalidad de conocer algo en una investigacion. El universo o poblacion podria
estar constituido por personas, animales, registros médicos, los nacimientos, las
muestras de laboratorio, los accidentes viales entre otros. (Lopez, Pedro Luis.
2004).

Nuestra poblacion en estudio, estuvo comprendida por 60 profesionales de una
IPRESS privada de Lima, quienes prestan servicios de atencion a la salud en
medio de la actual coyuntura sanitaria por el COVID-19. De ellos, 10 participaron
en el estudio piloto.

Criterios de seleccion:

Criterios de inclusion:

Profesionales y técnicos de una IPRESS privada de Lima que trabajan en la

atencion de pacientes Covid.

15



N
j' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Trabajadores de la salud de una IPRESS privada de Lima Norte que aceptaron

formar parte de este estudio.
Criterios de exclusion:

Profesionales y técnicos de la salud de una IPRESS privada de Lima Norte que no

aceptaron intervenir en la investigacion.

Muestra: Esta definida como: Un subconjunto o parte del universo o poblacién con
qguienes se llevara a cabo la investigacion. Los procedimientos para obtener la
cantidad de los elementos de la muestra como férmulas, l6gica y otros, se determina
en funcion a los criterios y necesidad del estudio. Otra acepcién de muestra estara

definida como una parte representativa de la poblacion”. (Lépez, Pedro Luis. 2004).

Nuestra muestra estuvo integrada por 60 profesionales y técnicos de la salud de
una IPRESS privada de Lima, quienes prestan servicios de atencion en salud en

medio de la actual coyuntura sanitaria por el COVID-19.

Muestreo: definido como: Métodos, procedimientos y criterios  utilizados para
seleccionar a los Elementos de la muestra del total de la poblacion. (Lopez, et al.,
2004).

Para nuestras variables no se hizo muestreo por las caracteristicas de nuestra

poblacion.

Unidad de andlisis: Estuvo conformada por los trabajadores de la salud de las
diferentes areas de una IPRESS privada de Lima, quienes prestan servicios de

atencion en salud en medio de la actual coyuntura sanitaria por el COVID-19.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos:

Técnica: La Recoleccion de datos se realiz6 a través de una encuesta, por medio
del cual se recolect6 los datos necesarios con el objetivo de contrastarlos con las

hipotesis.
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En las investigaciones de las ciencias de la salud, el uso de encuestas es
ampliamente conocida y se caracteriza por ser muy agil y eficiente al momento de

la recoleccion de datos para su procesamiento. (Palomino, et al. 2017)

Asi mismo, el instrumento es un ” Método, manera , mecanismo y herramientas
gue se emplean con la finalidad de registrar las observaciones surgidas en la
investigacion” (Rodriguez, A., & Bakker, A. 2018).

Los resultados de los encuestados se obtuvieron directamente del documento
impreso, el mismo que tuvo consideraciones referentes a nuestra materia de

estudio.
Instrumento de recolecciéon de datos:

Escofet, et. al,. (2016). Afirmé que el cuestionario es un formato compuesto por un
conjunto estructurado y sistematizado de preguntas y respuestas, para ser aplicado

0 auto aplicado y respondido por el entrevistado.

Asi mismo, para el presente trabajo de investigacion se utilizo tres escalas a evaluar
tanto para la primeray segunda variable respectivamente. Para la Primera variable:
Salud mental, se utilizo la escala de ansiedad y depresion de Hamilton. Para las
dimensiones de su mismo nombre; y para la tercera dimension, estrés laboral, se

utilizé el test de estrés laboral de Hock.

La escala de ansiedad de Hamilton, evalu6é y determind la presencia o ausencia
de ansiedad e incluso considerd la severidad de la ansiedad. Esta escala estuvo
conformada por 14 items. Los 13 primeros hizo referencia a los signos y sintomas
de los sindromes ansiosos y el dltimo que estuvo relacionado a evaluar la
conducta en la entrevista. La valoracion de cada item estuvo comprendida entre

0 a 4 Puntos, considerando la frecuencia y la intensidad del mismo.

Asi mismo, el rango final estuvo comprendido de 0 a 56 puntos. Considerando al
puntaje menor o igual a 5, como correspondiente a No ansiedad, el puntaje de 6 a
14 puntos ansiedad menor y de 15 a 56 ansiedad significativa o clinicamente
manifiesta.
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La escala de depresion de Hamilton nos ayudd a evaluar la presencia o ausencia
de depresion, asi como la severidad de la misma, comprendié 17 items. Cada uno
de los item presenté una puntuacién de 0-2 6 de 0- 4 respectivamente de acuerdo
a las 3 6 5 respuestas que contenga. Asi mismo, el puntaje  total estuvo
comprendido entre 0 a 52. Los puntos de corte fueron los siguientes, No deprimido:
0-7, Depresion ligera/menor: 8-13, Depresiéon moderada: 14-18, Depresidn severa:

19-22, Depresion muy severa: >23.

Finalmente, para la escala de estrés laboral, se utilizé el CPP, la misma que fue
desarrollado por Hock (1988) y, posteriormente adaptada en Espafia por Garcia,
et. al. (1993). Con respecto al cuestionario, estuvo formado por 13 items sobre la
presencia de afecciones a nivel fisiologico, psiquico y de comportamiento y la

frecuencia de los mismos.

Se propusieron 6 alternativas, segun la escala de Likert, con respuestas que
correspondieron a “nunca” (valor 1) a “con mucha frecuencia” (valor 6) en base a
las molestias padecidas. La puntuacién correspondiente de 12 a 72 puntos, a mayor
puntaje, por lo tanto, mayor nivel de estrés. Por lo mismo, La gradacion fue la
siguiente. No estrés: 12 a 24, Estrés leve: 25 a 36, Estrés medio: 37 a 48, Estrés
alto: 49 a 60, Estrés grave: 61 a 72.

En relacion a la variable 2. Desempefio laboral, se us6 el cuestionario propuesto y
elaborado por Anabel Castillo Atau 2012 en su tesis :Sindrome De Burnout y
desempefio laboral del enfermo en el Hospital Nacional Victor Larco Herrera

Diciembre-2012 . Este instrumento estuvo conformado por 20 items de valorizaciéon
ordinal, el objetivo de ello es medir las dimensiones: Relaciones Interpersonales,

Experiencia y habilidad practica, Satisfaccion laboral.

Sobre la Validez y confiabilidad del instrumento, se adapt6 al sector de la salud
especificamente a una IPRESS privada de lima, donde se evalud la salud mental
dentro de la coyuntura por el COVID-19; relacionandolo con el desempefio laboral

del personal, para luego ser validado por un procedimiento metodolégico que
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implico la evaluacion  de contenidos por un  analisis metodologico donde

participaron 3 jueces expertos.
Validacién y confiabilidad de los instrumentos:

Segun: Ventura, et. al. (2017). La validez de un instrumento es definida como la

eficacia con la que este mide lo que se pretende medir.

En la presente investigacion el instrumento fue validado con 3 profesionales: uno
con grado de magister y 2 con grado doctor, quienes son expertos en la linea de
estudio que se realiz0, la evaluacién se efectué en base al formato de matriz de

validacion de la UCV.

Confiabilidad:

La confiabilidad del instrumento es medida a través del coeficiente de Alfa de
Cronbach. Este fue descrito por primera vez por Lee Cronbach en 1951. Mediante
la férmula del coeficiente Alfa se analiza qué tanta relacion existe entre las varianzas
de los items analizados.

Para, Ventura, et.al. (2017). La confiabilidad del instrumento es cuando no existe
el error aleatorio en un instrumento de recolecciéon de datos, vale decir que los
resultados estén libres de la desviacion producto del azar o de los errores casuales.
En el presente trabajo de investigacion la confiabilidad se realiz6 con 10

profesionales y técnicos de salud de una IPRESS privada de Lima Norte.
3.5. Procedimientos:

El procedimiento iniciara con la recoleccion de datos en una IPRESS privada de
Lima Norte, Para lo cual se cursara la solicitud de permiso expedida por la UCV, La
misma que sera dirigida a la gerencia. Asi mismo, se les haré llegar las encuestas
validadas a fin de que puedan responder en grupos de 10 trabajadores en un tiempo
no mayor de 15 minutos, para ello se les sugiere mantener las reglas de

bioseguridad pertinentes puesto que la encuesta sera de forma presencial.

3.6. Método de analisis de datos:
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Una vez finalizada con el llenado de las encuestas por parte de cada entrevistado,
se procedera a recogerlos y proceder al vaciado de los datos obtenidos al
programa Excel donde se distribuiran los resultados obtenidos por variable,
dimensiones, Sub dimensiones e items, posteriormente se ingresaran los datos al
programa estadistico SPSS version 24, para realizar la prueba de hipoétesis
trasladando datos y variables, en este caso se analizard la hipotesis nula a través
del Rho de Spearman, y de esta forma se determinara la relacion que existe entre

la Salud mental y el desempefio laboral en tiempos del coronavirus.
3.7 Aspectos Eticos:

El presente trabajo sigue los principios éticos propuestos por la Universidad César
Vallejo, Resolucién de consejo Universitario N° 0126- 2017/UCV. Caodigo de ética
en investigacion. En su Capitulo 2, en su Art.3° menciona que el: Respeto por los
individuos en su integridad y autonomia, reconoce la dignidad humana del
entrevistado, asi como su bienestar y sostiene que esta sobre los intereses de la

ciencia.

Asi mismo se cumple con los Art. 4° y 5° donde establecen la busqueda del
bienestar y justicia. Bienestar porque se busca el bien del entrevistado, evitando
riesgos o dafos. Justicia, por el trato igualitario a todos sin excepcion. Como
investigadora, con plena conciencia de la ética, practicaré la  honestidad con
respecto al proceso de transparencia de los resultados, el rigor cientifico, en

cumplimiento con los requisitos éticos, legales y de seguridad.

Finalmente, se tiene en cuenta el Art. 10° de la Resolucién de consejo Universitario
N° 0126- 2017/UCV. Del Cadigo de ética en investigacion. Lo plasmado sobre la
investigacién con seres humanos; por ello se solicitd previamente la firma del
consentimiento informado de caracter libre, expreso y comprendido de las personas

participantes del este estudio.
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IV. RESULTADOS

4.1 Resultados descriptivos
Resultados descriptivos de la variable Salud mental

Tabla 1.

Distribucion de frecuencias del nivel de salud mental del personal de una IPRESS
privada de Lima — 2021

Porcentaje Porcentaje
' _ valido acumulado
Frecuencia Porcentaje
Vélido Alto 60 100,0 95,0 100,0

A partir de la tabla 1, se observa que el 100% de los encuestados evidencian tener
un nivel salud mental alto, por lo cual se advierte que no se han alterado debido a

la coyuntura actual.

Ansiedad Depresion Estrés
F % f % f %
Bajo 60 100% 60 100% 47 78,3%
Medio 0 0% 0 0% 13 21,7%
Alto 0 0% 0 0% 0 0%
Total 60 100% 60 100% 60 100%

A partir de la tabla 2, se observa que la salud mental es buena, puesto que, se
evidencia en la dimensiones ansiedad, un nivel bajo en sus participantes (100%),
asi también, de igual manera, en el caso de la dimension depresion (100%);
mientras que en la dimension estrés, la mayoria de los colaboradores se encuentra

en un nivel bajo (78,3%) y un grupo menor se ubica en nivel medio (21,7%).

Tabla 3.
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Distribucién de frecuencias del nivel de desempefio laboral del personal de una
IPRESS privada de Lima — 2021

Porcentaje Porcentaje
_ ~valido acumulado
Frecuencia Porcentaje
Valido Medio 3 50 50 50
Alto 57 95,0 95,0 100,0
Total 60 100,0 100,0

A partir de la tabla 3, se observa que el 95% de los encuestados evidencian tener
un nivel de desempefio laboral alto, mientras que el 5% muestra un nivel medio en
sus labores, por lo cual se advierte que el desempefio laboral no se ha alterado
debido a la coyuntura actual.

Tabla 4.

Distribucién de frecuencias segun las dimensiones de la variable desempefio laboral
del personal de una IPRESS privada de Lima — 2021

Relaciones Experiencia o Satisfaccion laboral
interpersonales habilidad practica
F % f % f %
Bajo 0 0% 0 0% 0 0%
Medio 0 0% 0 0% 36 60%
Alto 60 100% 60 100% 24 40%
Total 60 100% 60 100% 60 100%

A partir de la tabla 4, se observa que el nivel de desempefio laboral es alto, puesto
gue evidencia en sus dimensiones, relaciones interpersonales, un nivel alto en los

participantes (100%), lo que da a entender que hay buena comunicacion. Asi
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también, en la dimension experiencia o habilidad practica (100%). Mientras que en
la dimension satisfaccion laboral, la mayoria de los colaboradores se encuentra en

un nivel medio (60%) y un porcentaje menor se ubica en nivel alto (40%).

4.2. Estadisticas inferenciales contrastacion de hipoétesis
Prueba de normalidad

Regla de decisiones basada en el p-valor:

Si p valor es > 0,05, la distribucién de datos es normal.

Si p valor es < 0,05, la distribucion de datos no es normal.

Tabla 5.
Prueba de normalidad

Kolmogorov -Smirnov?

Estadistico gl )
Sig.
Salud Mental 0,132 60 0,011
Desempefio Laboral 0,149 60 0,002

a. Correccién de significacion de Lilliefors

Fuente: elaborado en SPSS v. 26

A partir de la tabla anterior, se observa en el caso de la variable salud mental, el
valor de significancia (0,011) es menor a 0,05 por lo cual la distribucion de los datos
no es normal; por su parte en el caso de la variable salud mental, el valor de
significancia (0,002) es menor a 0,05 por lo cual la distribucion de los datos no es

normal. Entonces, los datos recolectados no se ajustan a una distribucion normal,
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ademds que se trata de variables cualitativas, por tanto para la contratacion de las

hipotesis, se utilizara la prueba Rho de Spearman.
Prueba de hipotesis general

Regla de decisiones basada en el p-valor:

Si p valor es < 0,05, se acepta la hipotesis alterna.

Si p valor es > 0,05, se acepta la hipotesis nula.

Hipdtesis alterna: La salud mental se relaciona significativamente con el

desempenio laboral del personal de una IPRESS privada de Lima — 2021.

Hipotesis nula: La salud mental no se relaciona significativamente con el

desempenio laboral del personal de una IPRESS privada de Lima — 2021.

Tabla 6.

Correlacion entre las variables salud mental y desempefio laboral

Salud Desempefio
mental laboral
Rho de Salud mental Coeficiente de 1,000 0,634™
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) 0,000
N 60 60
Desempeiio Coeficiente de 0,634™ 1,000
laboral correlacion
Sig. (bilateral) 0,000
N 60 60

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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A partir de la tabla anterior, se puede observar que existe relacion entre la salud
mental y el desempefio laboral, la cual estd determinada por el coeficiente de
correlacién Rho de Spearman = 0,634** y el p-valor es menor que 0,05 se rechaza
la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna. Por tanto, la salud mental y el
desempeio laboral se relacionan de manera directa y significativa en los
colaboradores del IPRESS privada de Lima — 2021. Asimismo, es conveniente
sefalar que si la salud mental se altera, entonces el desempefio laboral se vera

afectado.

Prueba de la primera hipotesis especifica
Regla de decisiones basada en el p-valor:

Si p valor es < 0,05, se acepta la hipotesis alterna.
Si p valor es > 0,05, se acepta la hipétesis nula.

Hipotesis alterna: La ansiedad se relaciona significativamente con el desempefio

laboral del personal de una IPRESS privada de Lima — 2021.

Hipo6tesis nula: La ansiedad no se relaciona significativamente con el desempefio

laboral del personal de una IPRESS privada de Lima — 2021.
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Correlacién entre la dimensién ansiedad y la variable desempefio laboral

Ansieda Desempefi

d o Laboral
Rho de Ansiedad Coeficiente de 1,000 0,591"
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) 0,000
N 60 60
Desempefio Coeficiente de 0,591" 1,000
Laboral correlacion
Sig. (bilateral) 0,000
N 60 60

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

A partir de la tabla anterior, se puede observar que existe relacion entre la dimension
ansiedad y el desemperio laboral, la cual esta determinada por el coeficiente de
correlaciéon Rho de Spearman = 0,591** y el p-valor es menor que 0,05 se rechaza
la hipétesis nula y se acepta la hipdtesis alterna. Por tanto, la ansiedad y el
desempefio laboral se relacionan de manera directa y significativa en los
colaboradores del IPRESS privada de Lima — 2021. Asimismo, se debe indicar que

el incremento de los niveles de ansiedad generaria correlaciones negativas y

significativas con el desempefio laboral.

Prueba de la segunda hipoétesis especifica

Regla de decisiones basada en el p-valor:

Si p valor es < 0,05, se acepta la hipotesis alterna.

Si p valor es > 0,05, se acepta la hipotesis nula.
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Hipotesis alterna: La depresion se relaciona significativamente con el desempefio

laboral del personal de una IPRESS privada de Lima — 2021.

Hipotesis nula: La depresion no se relaciona significativamente con el desempefio

laboral del personal de una IPRESS privada de Lima — 2021.
Tabla 8.

Correlacién entre la dimensién depresién y la variable desempefio laboral

Depresi Desempefi

on o Laboral
Rho de Depresion Coeficiente de 1,000 0,478™
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) . 0,000
N 60 60
Desempefio Coeficiente de 0,478" 1,000
Laboral correlacion
Sig. (bilateral) 0,000
N 60 60

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

A partir de la tabla anterior, se puede observar que existe relacion entre la dimension
depresion y el desempefio laboral, la cual esta determinada por el coeficiente de
correlacion Rho de Spearman = 0,478** y el p-valor es menor que 0,05 se rechaza
la hipotesis nula y se acepta la hipétesis alterna. Por tanto, la depresion y el
desempefio laboral se relacionan de manera directa y significativa en los
colaboradores del IPRESS privada de Lima — 2021. Asimismo, se debe indicar que
el incremento de los niveles de depresion generaria correlaciones negativas y
significativas con el desempefio laboral.
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Prueba de la tercera hipotesis especifica Regla
de decisiones basada en el p-valor:
Si p valor es < 0,05, se acepta la hipotesis alterna.

Si p valor es > 0,05, se acepta la hipétesis nula.

HipoOtesis alterna: El estrés se relaciona significativamente con el desempefio

laboral del personal de una IPRESS privada de Lima — 2021.

Hipotesis nula: El estrés no se relaciona significativamente con el desempefio

laboral del personal de una IPRESS privada de Lima — 2021.

Tabla 9.

Correlacién entre la dimensién estrés y la variable desempefio laboral

Desempefi
, o Laboral
Estrés

Rho de Estrés Coeficiente de 1,000 0,536
Spearman correlacion

Sig. (bilateral) : 0,000

N 60 60

Desempefio Coeficiente de 0,536 1,000
Laboral correlacion

Sig. (bilateral) 0,000
N 60 60

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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A partir de la tabla anterior, se puede observar que existe relacion entre la dimensién
estrés y el desempeiio laboral, la cual esta determinada por el coeficiente de
correlacion Rho de Spearman = 0,536** y el p-valor es menor que 0,05 se rechaza
la hipbtesis nula y se acepta la hip6tesis alterna. Por tanto, el estrés y el desempefio
laboral se relacionan de manera directa y significativa en los colaboradores del
IPRESS privada de Lima — 2021. Asimismo, se debe indicar que el incremento de
los niveles de estrés generaria correlaciones negativas y significativas con el

desempefio laboral.

V.DISCUSION:

La actual coyuntura de salud publica desencadenada por la pandemia COVID-19,
ha generado multiples afecciones sométicas y mentales en la poblacion, sin
embargo, el mayor detrimento de la salud fisica y mental, se ha dado a nivel del
personal de salud, quienes han desarrollado desempeio asistencial durante la

actual pandemia por COVID 19.

Scorsolin. Et al., (2020) sostuvieron que la salud mental se muestra afectada en
episodios de ruptura psicosocial. El ambito de la crisis que ocasion6 la emergencia
sanitaria global , puso en evidencia ello. Sin embargo, existié la posibilidad de
brindarles un soporte adecuando cuando mas lo requirieron, por lo que concluyeron
en que dependié mucho del manejo, en tanto que hasta las crisis derivaron en
ganancias, y encontraron el equilibrio para las pérdidas inevitables, en los

diferentes aspectos fisicos, emocionales, espirituales y econémicos.

La apreciacion critica sobre el mismo ,es haberlos manejado y ademas brindado

el soporte adecuado aquellos profesionales que sufrieron episodios psicosociales
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dificiles, resultando positivo para mejorar la salud metal del personal de salud

puesto que finalmente consiguieron el equilibrio.

Guevara, (2020), En su tesis, Salud mental en el contexto de la COVID 19 y
desempefio laboral, tuvo como objetivo determinar la relacion que existe entre la
Salud mental en el contexto de la COVID 19 con el desempefio laboral del personal

de una Ipress en el 2020.

Con Respecto a la salud mental en el contexto de la COVID 19, observé que de 24
encuestados con el 21,8% se hall6 una percepcion de salud mental leve,
seguidamente 48 participantes con un 43,6% evidenciaron una percepcion de
Salud mental moderado, finalmente 38 participantes con un 34,5% se hall6 una
percepcion de salud mental severa. Sobre el mismo, Rogers & Pilgrim (2010)
sostuvieron que una adecuada salud mental, esta en relacion al momento en el
que la persona comprende sus mismas debilidades y fortalezas , precisaron que

es normal que hagan frente a las tensiones cotidianas en el transcurrir de su vida.

Finalmente sostuvieron que, estas situaciones han resultado muy favorables y
enriguecedoras para los sujetos e incluso resulté ser durante su desempefio laboral,
y pudieron contribuir de forma positiva a la familia y a la sociedad. Por lo tanto,
llegaron a concluir que la salud mental en el contexto de la COVID 19, en el

personal de salud de la Ipress es moderado con un 43,6%.

Al contrastar los resultados obtenidos con la tesis expuesta lineas arriba y en
relacion al objetivo principal que se plante6 en el presente estudio, luego del
andlisis de los resultados se observd que el 100% de los encuestados evidencian
tener un nivel salud mental bueno, por lo cual se advirtié que las alteraciones en la
salud mental de los trabajadores de una ipress privada no fue estrictamente

Afectada debido a la coyuntura pandémica actual.

La apreciacion critica es, los participantes fueron encuestados cuando ya estaban

inmunizados y en el descenso significativo de la segunda ola por COVID 19.
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Por consiguiente, los resultados obtenidos en los estudios previos en mencion,

fueron relativamente similares a los hallados en el presente estudio.

Asi mismo, Vasquez L, (2020), sostuvo que los niveles de depresion, ansiedad y
estrés se hallaron hasta en un 51.1% de los encuestados, quienes presentaron
un nivel de ansiedad menor, el 31.1% no presentd ansiedad y el 17.8% presento

un nivel de ansiedad que fue clinicamente manifiesta.

Con respecto a la depresion, el 46.7% de encuestados no presentd depresién, asi
mismo el 26.7% presentd un nivel de depresion ligera y un 17.8% evidencio
depresion moderada. Sobre el estrés laboral, el 55.6% de los sujetos no presenté

estrés, sin embargo, el 26.6% presento un nivel de estrés leve.

Concluy6 que, La incidencia de ansiedad, depresion y estrés laboral en el personal
de salud en el area COVID no existe correlacién estadisticamente significativa

entre las variables ansiedad, depresion y estrés laboral.

Finalmente, en contrastacion con nuestro estudio, se hallaron resultados
divergentes, por cuanto, las dimensiones de salud mental: ansiedad, depresion y

estrés laboral tienen relaciones directas.

Segun lo evaluado por Miranda et al. (2017), el personal de salud asistencial de
primera linea que enfrenté  asistencialmente al COVID-19, se mostraron
ansiosos frente a una inminente la infeccion por el Sars- Cov-2, asi mismo, esta
sensacion de ansiedad, también se manifestd en la salud mental de los

trabajadores sanitarios.

Los resultados obtenidos, sobre los sintomas depresivos y ansiedad y sus
preocupaciones mas relevantes, manifestaron que el mayor porcentaje de los
participantes (64,1%) estuvo referida al  nerviosismo. (59,2%) referida al
cansancio, sin embargo, la cifra porcentual més alta (90,16%) estuvo relacionado
al temor del fallecimiento del paciente, asi mismo el (60,66%) refirié la que la
cronologia, luego del manejo de un paciente infectado, para manejar el inicio de

sintomas psicoldgicos correspondia a 7 dias.
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Finalmente, concluyeron, las alteraciones psicoldgicas en el personal de salud que
trabaja con enfermos de la COVID-19, son muy frecuentes, por lo mismo
recomiendan crear estrategias de trabajo para disminuir al maximo el impacto

psicoldgico del personal de primera linea.

Al contratar los resultados hallados por Miranda et al. (2017) y a los resultados
obtenidos en el presente estudio y en relacion a los objetivos especificos
planteados, se encontré que la salud mental es buena, puesto que se evidencid
la dimensiones ansiedad registré un bajo nivel en todos los participantes, asi
mismo ,para la dimensién depresion se hallé que los niveles son bajos en todos los
participante, sin embargo, en la dimension estrés, la mayoria de los colaboradores
Se encuentra en un nivel bajo (78,3%) y un menor grupo se ubica en nivel medio
(21,7%).

Por consiguiente, los resultados obtenidos en los estudios previos en mencion,

fueron diferentes o divergentes a los hallados en el presente estudio.

Barrera, T. (2017), en su tesis, sostuvo que, la relacion del desempefio laboral con
cada dimensién de la variable estrés como el agotamiento emocional, Realizaciéon
personal y Despersonalizacién, obtuvo un como resultado un buen desempefio
laboral, asi mismo, las dimensiones mencionadas tuvieron niveles bajos de

afectacion.

Que existe una relacion significativa inversa entre el estrés y el desempefio laboral
en el personal asistencial de un hospital. lo que implica que la relacién es negativa
o inversa entre el estrés y el desempefio laboral, en tanto que, si el nivel de estrés
escala de leve a moderado y severo, entonces, el desempefio laboral en el
personal disminuye, implicando que, hay una transicion del nivel alto de desempefio

laboral a un desempefio laboral medio y bajo respectivamente.

En consecuencia, con respecto a la contrastacion con el estudio actual, se encontrd

gue existe relacion entre la dimensién estrés y el desempefio laboral. Por lo tanto,
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el estrés y el desempenio laboral se relacionan de manera directa y significativa en
los colaboradores del IPRESS privada de Lima — 2021. Asimismo, se indic6 que el
incremento de los niveles de estrés generé correlaciones negativas y significativas

con el desempeiio laboral.

Finalmente , en relacion con el presente estudio y el objetivo especifico que fue
planteado , los datos que fueron hallados muestran tendencias divergentes en

relacion al desempefio laboral y estrés.

Gonzalez y Quiroga (2011), afirmaron que el estrés en relacion al ambito laboral
afectd significativamente el desempefio en la organizacion, ademas estuvo
relacionados con trastornos como de ansiedad, el cual fue una reaccion normal al
Momento de enfrentarse a situaciones excepcionales en la vida,sin embargo, la
exacerbacion de la misma podria traducirse clinicamente como alteraciones de la

salud mental.

El sustento tedrico alo mencionado fue encontrada en los planteamientos sobre
estrés laboral de Slipak (1996) quien sostuvo que en funcion a los diversos modelos
estudiados, se coligié que el contexto, la vulnerabilidad y el factor estresante, al
coincidir en espacio y tiempo desencadenaron un nivel superior de estrés. Sin
embargo, sostuvo que, de acuerdo al Modelo de ajuste ambiental, se otorgo validez
mayor a las percepciones objetivas y/o subjetivas del fuero profundo del ser
humano el “ Yo” , asi mismo revistié importancia significativa el entorno o el
ambiente. Asi mismo, manifesté que entretantos modelos, el Baker, consider6 en
gué medida ambiente del trabajo permitié a trabajadores modificar las respuestas

al estrés.

La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) plante6 sobre el estrés laboral que
“Esta enfermedad es un peligro para las economias de los paises industrializados
y en vias de desarrollo. Resiente la productividad, al afectar la salud fisica y mental

de los trabajadores”.

33



N
j' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Asi ,mismo, Kalimo, argumenté que “multiples estudios epidemiolégicos han
reportado que la salud esta relacionada con diversos factores psicosociales
propios del trabajo y que la razén de ser de esos factores, en relacion al estado
de salud y a las causas de la enfermedad, fueron de alcance relativamente general.
Los factores psicosociales contribuyeron con la causa y/o severidad de una
enfermedad ademas influyd en los resultados de terapéuticos de curacion y

rehabilitacion”.

En ese sentido, la OPS, sobre la influencia en el desempefio laboral de los
trabajadores sanitarios, sostuvo que, es fue prudente, utilizar diferentes
instrumentos para fomentar un mejor desempefo, ya sea de forma personal o

grupal.

De ellos, pudieron determinar ubicando en un primer grupo relacionado con el
puesto de laboral, un segundo grupo lo relacionaron con los sistemas de apoyo
donde el personal sanitario desarroll6 en su trabajo, y el tercer grupo estuvo
constituido por los instrumentos que generaron y modelaron un entorno laboral

favorable. (Organizacion Panamericana de la salud 2016)

La apreciacion critica, sobre lo anotado, fue que la posibilidad de encontrar una
relacion directa entre los instrumentos planteados y a la vez lograr un cambio que

se deseaba fue poco probable .

Finalmente, por lo expuesto, en funcién algunos estudios que concluyeron que
existe una relacion directa entre la salud mental y el desempefio laboral, lo que
implicé que la disminucion de uno afecté necesariamente al otro, sin embargo,
otros estudios reportaron que no fue estricta la relacion directa entre estas dos

variables.
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VI1.-CONCLUSIONES.

PRIMERA:

En cumplimiento del objetivo general, la salud mental se relaciona de
manera directa (p-valor = 0,000) y significativa con el desempefio laboral

de manera moderada (Rho = 0,634**).

SEGUNDA:

En cumplimiento del objetivo especifico 1, la ansiedad se relaciona de
manera directa (p-valor = 0,000) y significativa con el desempefio laboral

de manera moderada (Rho = 0,591**).

TERCERA:

En cumplimiento del objetivo especifico 2, la depresion se relaciona de
manera directa (p-valor = 0,000) y significativa con el desempefio laboral

de manera moderada (Rho = 0,478**).

CUARTA:

En cumplimiento del objetivo especifico 3, el estrés se relaciona de manera
directa (p-valor = 0,000) y significativa con el desempefio laboral de

manera moderada (Rho = 0,536**).
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VIl. RECOMENDACIONES:

PRIMERA: Se recomienda al gerente de la IPRESS que fue estudiada desarrollar
e implementar un programa adecuada psicosocial a fin de que se puedan
coberturar la atencidén y soporte psicolégico a su personal. En relacién al ambiente
y al tiempo para coberturar las intenciones, se sugiere la apertura de talleres

virtuales o semi presenciales dirigidos por especialistas en la materia.

SEGUNDA: Se sugiere a la IPRESS estudiada brindar a sus trabajadores
ambiente laboral favorable y atractivo, fomentar la comunicacion horizontal con los
directivos a fin de se pueda tener una comunicacién efectiva y se practique la

empatia con respecto al personal de parte de los gerentes.

TERCERA: Se sugiere a la IPRESS estudiada fomentar la formacién continua de
sus profesionales, motivandolos y facilitAndoles la adquision de nuevos
conocimientos y emprender su crecimiento profesional en beneficio personal y de

la organizacion.

CUARTA: Se recomienda a la Ipress estudiada, el uso de plataformas virtuales de
facil acceso para el personal y los pacientes a fin de descongestionar las lineas
telefénicas y absolver las dudas de los pacientes de forma mucho mas efectiva y

de esa manera se fortaleceria el desempefio laboral apoyados en la tecnologia.
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ANEXO 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULC: SALUD MENTAL Y DESEMPERO LAEORAL EN PERSONAL DE SALUD DE UNA IPRESS PRIVADA-LIMA 2021
AUTOR: Meyra Villanuewa, Alcira Silvia

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIFOTESIS

VARIAELES E INDICADORES | CATEGORIAS Y SUBCATEGORIAS

Problema general:

;Cual es |a relzcicn que existe
entre la Salud mental y el
desempeno lsboral  del personal
de salud de una IPRESS privada
di Lirna 20217

Problemas especificos:

iCusl es la relacion gque exste
entre la ansiedad y el desempeno
lsboral del personal de salud de
uwna IFRESS privads 4= Lima -

02177

;Cudl 5 |3 melacion que axdste
entre ol estrés y el desempeno
lsboral del personal de salud de
wna IPFRESS privads 4= Lima -
02177

Objetivo general:

Diterminar [a relacion que existe
entre |la Salwd menmtal y =l
desampefio lsboral dal persanal de

salud de una IPRESS privada d=
Lirma 2021

Objetivos especificos:

3] Evaluar la relacidn que existe la
anziedad vy el desempeno latoral
del personal de saled de una
IPREES privads de Lima - 2021,

&) Evaluar la relacidn que sxiste =
estrés y el desempeno labaral del
persanal de sslud d= una IPRESS
privada de Lima- 2021.

ciEvsluar la relacidon que existe la
depresion y el desempsfio lsboral
del personal de saled de una
IPRESS privads dz Lima - 2021.

Hipotasis general:

La Sawd mentsl se relaciona
significativamente con el desampano
lsboral del personal de una IPRESS
privada de Lima - 2021.

Hip&tesis especificas:

3] La ansiedad == relaciona
significativamentz con el desampenc
lsboral del personal de una IPRESS
privada de Lima — 2021,

b El esirés relaciona
significativamenie con el dessmpanio
lsboral del personal dz una IPRESS
privada de Lima — 2021,

o) La depresign se  relaciona
significativamente con el desampano
lsboral del personal dz una IPRESS
privada de Lima — 2021,

Wariable | categona 1: Salud Mental

Concepto: Es mas que la simple ausencia de trastomos mentales. «La salud 2= un estado
de completo bienestar fisice, mental y souiEl y no solaments |3 usencia de afecciones o
enfermedsdesse. Por lo msmo, I3 concepoion de salud mental como tal, incorpora & la
definicidn peneral de zalud, &l componente de bienestar subjstvo, awionomiz,
compstencia, dependencis intergeneracional y reconocimiento  de la capacidad de
slcanzar las metas y objstivos  intelectuales y |a consiguiente estabiidad emocional
{Drganizacidn Mundial de la Salud., 2004).

Dimensiones Indicadores items Niveles o rangos
Anciedsd. Estado, tension 1 ho ansiedad.
temor,  insomnio, 2 Anziedsd menar.
trastornas 3 Anciedad
COONIINGS rl clinicamente
senfimientos de 1 manifiasta
culpa,  swicidio, L
o . 2 Mo do
Degresion. msomnio, agitacion 3 d?'H-LmI
A ——y i Depnrri o
Di=primido leve
Deprimido
. moderad
ansiedad psiguica ; Eev;;l "
Cansancio giremp.
Esires. afecta  desimterss 3 Muy severs

por lo cotidiano,
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ENFOGLUE: Cuantitativo.
TIPD: Descrptive-comelscional
DISERD: Mo experimental.

POBLACION:  Comprandida
por G0 irsbajadores de las
diferertes dreas de una IFRESS
privada de Lima More quienes
prestan sendicios de atencidn en
salud en medic de la actual
coyuniura sanitana por el COMID-
14.

TAMANO DE MUESTRA:
Muestra muesira estuivo indegrada
por 60 profesionales y tecnicos d=
Is salud de una IPRESSE privada
de Lima Nore, quienss prestan
senvicios de stencion en s3lud en
medio de la actual coyuntura

sanitaria por el COVID-18.

Muestra: Mo Aplica por las
caracteristicas de la
poblacion en estudio.

Variable/ categoria 2- Desempefio laboral

Concepto:

Chiavenats (2007}, sefizk que 2l desempefo Labaral 25 b3 productividad de los sujstos
que laboran al interior de |3 enfidad. |3 que viene hacer importante para la entidad,
operando el sujeto con una encrme kabor, asd coma 5w debida complacencia.

Dimensiones Indicadores ltamns Niwveles o rangos
Relaciones Irtersacion entre las 1 Munca
Interpersanalss. Personas. 2 Casi.

Experiencis y Capacidades para 3 A veces.

habilidad practica. pader 4 Casi Siemipre.

Safisfaccidn lsbaral  cbtener resutados & Siempre.
superiones en sU Mo estrés.
entomo. Lewe
Actitudes  hacia el Woderada

trabajo.
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Matriz de operacionalizacién de variable 1: SALUD MENTAL

ANEXO 2

Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Instrumento
Conceptual operacional medicion
La concepcion Para la variable de Ansiedad. Estado, tension, Ordinal La escala de
salud mental salud mental se como temor, ansiedad de
tal, califico segun incorpora a la las insomnio, Hamilton, La
siguientes  definicion  general trastornos escala de
dlmgnsmnes: de salud, el Anmeqlgd, cogr_ntl_vos depresion de
estrés componente de y depresmp. Depresion. sentimientos _de Hamilton y la
bienestar  subjetivo, autonomia, culpa, suicidio, .
competencia, dependencia insomnio, escala de estres
intergeneracional y reconocimiento agitacion laboral de Hock.
de la capacidad de alcanzar las metas psicomotriz,
y objetivos
intelectuales y la
consiguiente Estrés. ansiedad
establ_lldad psiquica
emocional. Cansancio

(Organizacion
Mundial de la
Salud., 2004).

extremo, afecta
desinteres por lo
cotidiano
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Matriz de operacionalizacion de variable 2: DESEMPENO LABORAL

ANEXO 3
Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Instrumento
Conceptual operacional medicién
Chiavenato Para la Relaciones Interaccion Ordinal Cuestionario de
(2007), aplicacion  del Interpersonales. ~ entre las desempefio
sefialo  desempefio Experiencia y Personas. laboral.
que el laboral se habilidad Capacidades
desempefio califico mediante préctica. para poder
Laboral es las dimensiones  Satisfaccion obtener
la de: laboral. resultados
productividad de Disponibilidad, superiores en su
los sujetos que ~ Competencia y entorno. _
laboran al productividad. Actitudes  hacia
interior de el trabajo
la entidad,
la que viene
hacer
importante para
la entidad,
operando el
sujeto con una
enorme
labor, asi
como su
debida

complacencia.
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ANEXO 4
Ficha Técnica de validaciéon y confiabilidad del

Cuestionario.

Titulo Salud Mental y Desempefio Laboral En Personal De Salud
Mental Y Desempefio Laboral En Personal De Salud De
Una IPRESS Privada de Lima 2021.

Autora C.D. Alcira Silvia Neyra Villanueva

Asesora Mg. Cecilia Alayo Canales

Contexto y Coyuntura meédico, psicologica y social: Pandemia

poblacién Coronavirus (COVID2019).

60 Trabajadores de salud de una IPRESS privada de Lima
2021.

Validaci6én interna:
Variable 1

Segun, (Escofet, et. al. 2016). Afirma que el cuestionario
es un formato compuesto por un conjunto estructurado y
sistematizado de preguntas y respuestas, para ser
aplicado o auto aplicado y respondido por el entrevistado.

Asi mismo, para el presente trabajo de investigacion se
utilizaran tres escalas a evaluar.

Para la Primera y la segunda escala de la variablel: Salud
mental, se utilizara la escala de ansiedad y depresion de
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Hamilton para las dimensiones de su mismo nombre; y
para la tercera dimension, Estrés laboral, se utilizara el
test de estrés laboral de Hock.

La escala de ansiedad de Hamilton fue disefiada en 1959
por M. Hamilton, en un inicio constaba de 15 items, en
donde cuatro de ellos se condensaron en dos
reduciéndose a 13 items. Consecuentemente en 1969 se
dividié el item de sintomas somaticos generales en dos
existiendo en la actualidad la presencia de 14 items.

En el afio 1986 fue adaptado a una version espafiola
realizada por Carrobles y cols.

La validacion de la version castellana de esta escala se
realizd en 1986 por Ramos-Brieva.

Diversas evaluaciones han comprobado la validez
discriminante, la fiabilidad y la sensibilidad al cambio, tanto
en poblaciones hospitalizadas como ambulatorios.

Variable 2:

La escala de estrés laboral, se utilizara el CPP, la misma
gue fue desarrollado por Hock (1988) y, posteriormente
adaptada en Espafa por Garcia, et. al. (1993).

Con respecto al cuestionario, esta formado por 12 items
sobre la presencia de afecciones a nivel fisiolégico,
psiquico y de comportamiento y la frecuencia de los
mismos

Validez externa:

Variable 1

Esta Escala es ampliamente utilizada y contrastada en
diversas revisiones, asi como: JA. Ramos-Brieva y A.
Cordero-Villafafila . Por lo mismo validadas .Este modelo
a su vez ha servido para la elaboracion de otros modelos
y escalas de medicion alternativas.
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Variable 2:

Para el diagnostico de estrés laboral por medio de
sintomas psicosomaticos, generalmente es usado por
investigaciones  referentes a organizaciones, el
Cuestionario de Problemas Psicosomaticos, el cual
permite evaluar los niveles de estrés laboral de manera
eficaz a través de los sintomas causados por este (Hock,
1988).
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ANEXO 5

La escala de ansiedad de Hamilton, evalla y determina la presencia o

ausencia de ansiedad y depresion .
especificaciones para los encuestados.

(Por favor responde los cuestionarios, la informacion es confidencial)

Sexo: Mujer () Varon () (Marque con una x)
ProfesSion: —--mmmmmmm e

Tabla de valoracion en puntajes de la variable salud
mental.

Ausente

Leve

Moderado

Grave

Al W N| | O

Muy

Grave/lncapacitante.

INSTRUMENTOS DE LA VARIABLE 1
Variable: Salud Mental.

Dimensiones: Ansiedad, estrés laboral, depresion.
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Instrucciones: El siguiente cuestionario nos permitird obtener datos sobre los nivel

Cuestionario: 1

de ansiedad.

Indicaciones: Seleccione la respuesta identificando el item que le corresponda en
cada item la respuesta que corresponda segun su experiencia. Las definiciones que
continan al enunciado del item son ejemplos Grave Para que usted pueda tener
una referencia. Marque el casillero que esté mejor adecuada o relacionada a usted.

Recuerde que todos los items deberan ser marcados.
SINTOMAS DE LOS ESTADOS DE ANSIEDAD

Todos los items deben ser marcados.

(*) Obligatorio

1. Ansioso: Preocupaciones, anticipacion de lo peor, aprensiéon (anticipacion

temerosa), irritabilidad.
(0) Ausente
(1) Leve
(2) Moderado
(3) Grave
(4) Muy grave/ Incapacitante

2. Tensioén: Sensacion de tension, imposibilidad de relajarse, reacciones con

sobresalto, llanto facil, temblores, sensacion de inquietud.
(0) Ausente
(1) Leve
(2) Moderado

(3) Grave
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(4) Muy grave/ Incapacitante

3. Temores: A laoscuridad, alos desconocidos, a quedarse solo, alos animales

grandes, al trafico, a las multitudes.
(0) Ausente
(1) Leve
(2) Moderado
(3) Grave
(4) Muy grave/ Incapacitante

4.Insomnio: Dificultad para dormirse, suefo interrumpido,

suefo insatisfactorio y cansancio al despertar. ( *)
(0) Ausente
(1) Leve
(2) Moderado
(3) Grave
(4) Muy grave/ Incapacitante
5. Intelectual (cognitivo): Dificultad para concentrarse, mala memoria. (*)
(0) Ausente
(1) Leve
(2) Moderado

(3) Grave
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(4) Muy grave/ Incapacitante

6. Estado de animo deprimido: Pérdida de interés, insatisfaccion en las

diversiones, depresion, despertar prematuro, cambios de humor durante el dia.
*)

(0) Ausente

(1) Leve

(2) Moderado

(3) Grave

(4) Muy grave/ Incapacitante

7. Sintomas Somaticos Generales (musculares): Dolores y molestias
musculares, rigidez muscular, contracciones musculares, sacudidas clonicas,

crujir de dientes, voz temblorosa.
(0) Ausente

(1) Leve

(2) Moderado

(3) Grave

(4) Muy grave/ Incapacitante
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8. Sintomas Somaticos Generales (sensoriales): Zumbidos de oidos, vision
borrosa, sofocos y escalofrios, sensacidon de debilidad, sensaciéon de
hormigueo. ( *)

(0) Ausente

(1) Leve

(2) Moderado

(3) Grave

(4) Muy grave/ Incapacitante

9. Sintomas Cardiovasculares: Taquicardia, palpitaciones, dolor en el pecho,

latidos vasculares, sensacion de desmayo, extrasistole. (*)

(0) Ausente

(1) Leve

(2) Moderado

(3) Grave

(4) Muy grave/ Incapacitante

10. Sintomas respiratorios: Opresion o constriccién en el pecho, sensacion de

ahogo, suspiros, disnea. (*)
(0) Ausente

(1) Leve

(2) Moderado

(3) Grave

(4) Muy grave/ Incapacitante
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11. Sintomas Gastrointestinales: Dificultad para deglutir, gases, dispepsia,
sensacion de ardor, sensacidén de estomago lleno, vémitos acuosos, sensacion
de estomago vacio, digestion lenta, borborigmos (ruido intestinal), diarrea,

pérdida de peso, estrefiimiento.
(0) Ausente

(1) Leve

(2) Moderado

(3) Grave

(4) Muy grave/ Incapacitante

12.Sintomas genitourinarios. Miccién frecuente y urgente, amenorrea,
menorragia, frigidez, eyaculacion precoz, ausencia de ereccion, impotencia. *

(0) Ausente

(1) Leve

(2) Moderado

(3) Grave

(4) Muy grave/ Incapacitante.

13. Sintomas auténomos: Boca seca, rubor, palidez, tendencia a sudar, vértigos,

cefaleas de tension, pilo ereccion (pelos de punta).
(0) Ausente

(1) Leve

(2) Moderado

(3) Grave

(4) Muy grave/ Incapacitante
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14. Comportamiento durante las conversaciones con pacientes o personal
medico: Tenso, agitacion nerviosa: manos, dedos cogidos, apretados, tics,
enrollar un pafiuelo; inquietud, pasearse de un lado a otro, temblor de manos,
cefio fruncido, cara tirante, aumento del tono muscular, suspiros, palidez facial.
salivacion, taquicardia en reposo, frecuencia respiratoria alta, sacudidas
energéticas de tendones, temblor, pupilas dilatadas, exoftalmos (proyecciéon

anormal del globo del ojo), sudor, tics en los parpados.
(0) Ausente

(1) Leve

(2) Moderado

(3) Grave

(4) Muy grave/ Incapacitante.
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ANEXO 6
Escala de Depresion de Hamilton.
Cuestionario 2.

Instrucciones: El siguiente cuestionario nos permitira saber cuan depresivo esta.
Seleccione en cada item la respuesta que corresponda, segun su experiencia. Las
Definiciones que siguen al enunciado del item son ejemplos que sirven de guia.

Marque el casillero que mejor se adecue a usted.
Todos los items deben ser marcados.

(*) Obligatorio

1- Estado de animo deprimido [ ]

0: Ausente

1: Ligero: actitud melancdélica; el paciente no verbaliza necesariamente el descenso del
animo

2: Moderado: llanto ocasional, apatia, pesimismo, desmotivacion....

3: Intenso: llanto frecuente (0 ganas); introversion; bruxismo, depresivas; pérdida del

gusto por las cosas.

4: Extremo: llanto frecuente (o ganas); frecuente tendencia al aislamiento; contenidos
depresivos exclusivos en el pensamiento o la comunicacion verbal. Pérdida de la

capacidad de reaccion a estimulos placenteros
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2- Sentimientos de culpa []

0: Ausente
1: Ligero: autor reproches, teme haber decepcionado a la gente

2. Moderado: ideas de culpabilidad; sentimiento de ser una mala persona, de no

merecer atenciéon

3: Intenso: la enfermedad actual es un castigo; meditacion sobre errores, malas

acciones o pecados del pasado; merece lo que padece

4: Extremo: ideas delirantes de culpa con o sin alucinaciones acusatorias

3- Suicidio []
0: Ausente

1: Ligero: la vida no vale la pena vivirla

2: Moderado: desearia estar muerto o piensa en la posibilidad de morirse

3: Intenso: ideas 0 amenazas suicidas

4: Extremo: serio intento de suicidio.

4-Insominio Inicial (si toma hipnéticos y no puede evaluar, puntie 1) [ ]
0: Ausente

1: Ligero: Concilia el suefio con dificultad

2: moderado: tarda en dormir entre media y una hora (<3 noches/semana)

3: Intenso: tarda en dormir mas de 1 hora (3 6 mas noches /semana)

4: Extremo: Tarda en dormir mas de 3 horas (3 6 mas noches /semana)
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5- INSOMNIO MEDIO (si toma hipnéticos y no puede evaluar, puntie 1) [ ]

0 Ausente

1 Ocasional: esta inquieto durante la noche; si se despierta tarda casi una hora en

dormirse de nuevo (<3 noches/semana)

2 Frecuente: esta despierto durante la noche, con dificultades para volver a conciliar el
suefio; cualquier ocasion de levantarse de la cama (excepto para evacuar), 0
necesidad de fumar o leer tras despertarse debe puntuar 2 (3 6 mas noches seguidas

por semana)

6- INSOMNIO TARDIO (si toma hipnéticos y no puede evaluar, puntte (1) []

0 Ausente
1 Ocasional: se despierta antes de lo habitual (<2 horas antes; <3 dias por semana)

2 Frecuente: se despierta dos o mas horas antes de lo habitual 3 6 mas dias por

semana)

7- TRABAJO Y
ACTIVIDADES [ ]

0 Ausente

1 Ligero: ideas o sentimientos de incapacidad o desinterés. Distingalo de la fatiga o

pérdida de energia que se puntlan en otra parte.

2 Moderado: falta de impulso para desarrollar las actividades habituales, las aficiones
o el trabajo (si el paciente no lo manifiesta directamente, puede deducirse por su

desatencion, indecision o vacilacion ante el trabajo y otras actividades).

3 Intenso: evidente descenso del tiempo dedicado a sus actividades; descenso de su

eficacia y/o productividad. En el hospital se puntta 3 si el paciente no se compromete
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hospitalario o distracciones) ajenas a las propias de la sala. Notable desatencién del

al menos durante tres horas/dia a actividades (Trabajo

aseo personal.

4 Extremo: dejé de trabajar por la presente enfermedad. No se asea o precisa de gran
estimulo para ello. En el hospital se puntla 4 si el paciente no se compromete en
otras actividades mas que a las pequefas tareas de la sala o si precisa de gran

estimulo para que las realice.

8- INHIBICION []

0 Ausente

1 Ligera: ligera inhibicion durante la entrevista; sentimientos ligeramente embotados;

facies inexpresiva.

2 Moderada: evidente inhibicion durante la entrevista (voz monoétona, tarda en

contestar las preguntas).
3 Intensa: entrevista dificil y prolongada; lentitud de movimientos al caminar.
4 Extrema: estupor depresivo completo; entrevista imposible.

9- AGITACION [ ]

0 Ausente
1 Ligera: mueve los pies; juega con las manos o con los cabellos

2 Moderada: se mueve durante la entrevista, se agarra a la silla; se retuerce las manos;
se muerde los labios; se tira de los cabellos; mueve ampliamente los brazos, se

muerde las ufas, las manos.

3 Intensa: no puede estarse quieto durante la entrevista; se levanta de la silla.
4 Extrema: la entrevista se desarrolla “corriendo”, con el paciente de un lado para otro,
0 quitandose la ropa, o arrancandose los cabellos; el paciente parece desconcertado

y “desatado”.

10-ANSIEDAD PSIQUICA [ ]
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0 Ausente

1 Ligera: tension subjetiva e irritabilidad

2 Moderada: tension objetiva, evidente; preocupacién por trivialidades.
3 Intensa: actitud aprensiva evidente en la cara y el lenguaje.

4 Extrema: crisis de ansiedad observadas, la ansiedad forma la mayor parte del

contenido de su comunicacién espontanea, verbal o no verbal.

11-ANSIEDAD SOMATICA []

0 Ausente

1 Ligera: un solo sintoma o sintoma dudoso o varios sintomas de un mismo sistema.
2 Moderada: varios sintomas de distintos sistemas.

3 Intensa: multiples sintomas de varios sistemas simultdneamente.

4 Extrema: numerosos sintomas persistentes e incapacitantes la mayor parte de las

veces.
12- SINTOMAS SOMATICOS GASTROINTESTINALES [ ]
0 Ausentes:

1 Ligeros: pérdida de apetito, pero come sin necesidad de estimulo; sensacion de

pesadez en el abdomen.

2 Intensos: pérdida de apetito, no come aunque se le estimule, o precisa de gran
estimulo para comer; precisa 0 solicita laxantes 0 medicacién para sus sintomas

gastrointestinales.

13- SINTOMAS SOMATICOS GENERALES [ ]

OAusentes:
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1 Ligeros: fatigabilidad, pérdida de energia, pesadez en extremidades, espalda,

cabeza; algias en el dorso, cabeza, musculos.

2 Intensos: fatigabilidad y pérdida de energia la mayor parte del tiempo; cualquier

sintoma somatico bien definido o expresado espontaneamente.

14- SINTOMAS GENITALES (preguntar siempre) []

0 Ausentes: o informacién inadecuada o sin informacién (emplear lo menos posible
estas dos Ultimas). 1 Ligeros: descenso de la libido; actividad sexual alterada

(inconstante, poco intensa).
2 Intensos: pérdida completa de apetito sexual; impotencia o frigidez funcionales. 15-

HIPOCONDRIA [ ]

0 Ausente:

1 Ligera: preocupado de si mismo (corporalmente).

2 Moderada: preocupado por su salud.

3 Intensa: se lamenta constantemente. Solicita ayuda, etc.
4 Extrema: ideas hipocondriacas delirantes.

16- PERDIDA DE INTROSPECCION [ ]0

Ausente: se da cuenta de que esta enfermo, deprimido.

1 Ligera: reconoce su enfermedad, pero la atribuye a la mala alimentacion, al

clima, al exceso de trabajo, a una infeccion viral, a la necesidad de descanso, etc.
2 Moderada: niega estar enfermo o el origen nervioso de su enfermedad. 17-

PERDIDA DE PESO [ ]

OAusente.
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enfermedad actual; pérdida superior a 500 gr/semana 06 2,5 kg/afio (sin dieta).

1 Ligera: probable pérdida de peso asociada a la

2 Intensa: pérdida de peso definida segun el enfermo; pérdida superior a 1

kg/semana 0 4,5 kg/afio (sin dieta).

PUNTUACION TOTAL; [ ]
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ANEXO 7

TEST DE ESTRES LABORAL (Hock).

Cuestionario: 3

Permite conocer en qué grado padeces los sintomas asociados al estrés.

Instrucciones:

De los siguientes sintomas segun cuadro adjunto, seleccione el grado de sensaciones

de estrés experimentado durante los ultimos 3 meses. Marque la escala que mejor se

adecue a usted.

1 2 3 4 5 6
Nunca casi nunca | pocas algunas relativamente | muy
veces veces frecuente frecuente
Todos los items deben ser marcados (*)Obligatorio
I.-Imposibilidad de conciliar el suefio. * 12 (3|4 |5 |6
Il.-dolores de cabeza. * 112 |3 |4 |5 |6
I1l.-Indigestiones o molestias gastrointestinales. * 1(2 (3|4 |5 |6
IV.-Sensacién de agotamiento o cansancio extremo. * 1123 |4 |56
V.-Tendencia a comer, beber o fumar mas de lo habitual. * |12 (3 |4 |5 |6
VI.-Disminucion del interés sexual. * 112 |3 |4 |5 |6
VII.-Disminucién del interés por los hobbies* 1123 |4 |56
VIIl.-Respiracién entrecortada o sensacion de ahogo. * 112 |3 |4 |5 |6
IX.-Disminucion del apetito. * 1123 |4 |56
X.-Temblores musculares (tics nerviosos o parpadeos). * 1123 |4 |56
Xl.-sensaciones dolorosas corporales * 12 (3|4 |5 |6
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Xll.-Dificultad y apatia para levantarse por la mafana. * 112 |3 |4 |5 |6

XIlll.-Sudoracion y taquicardia.* 1123 |4 |56

ANEXO 8
INSTRUMENTO DE LA VARIABLE 2: DESEMPENO LABORAL
Cuestionario 4
Instrucciones:

Las preguntas tienen varias opciones de respuesta y le pedimos que sefiale con una
«X» la respuesta que considere que describe mejor su situacion (por ejemplo,
escogiendo una sola opcion entre las posibles respuestas. Tenga presente que no

existen respuestas correctas o incorrectas.

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5
Dimension 1: Relaciones interpersonales 112 345

1 | Durante el desempefio laboral pone en marcha los valores.

2 | En el equipo profesional toma en cuenta la igualdad.

3 | Su relacion con el equipo de salud es cortés y diplomético.

4 | El ambiente donde trabaja es calido y se préctica el respeto.

5 | Ud. Socializa y se identifica facilmente con los pacientes.

Dimensidn 2: Experiencia o habilidad practica

6 | Es importante que el profesional de la salud se mantenga actualizado.

7 | Considera importante los grados o titulos para su desempefio clinico.

8 | Considera que La competencia profesional se mide por los afios de
experiencia.
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Se considera calificado de poder realizar un buen trabajo por su
capacidad y afos de experiencia.

10

Ud. Cree que recibe la cantidad suficiente de capacitaciones por parte
de su institucion.

11

Es necesario que la enfermera se ha capacitada periédicamente.

12

Esta Ud. calificado para asumir roles de lider.

13

Se considera capaz de cubrir un cargo administrativo y/o gerencial.

14

Considera Ud. la importante de la autonomia en la toma de decisiones.

15

Se siente capaz de dar soluciones rapidas ante problemas.

16

Analiza y piensa antes de tomar decisiones.

Dim

ensioén 3: Satisfacciéon laboral

17

Se adapta muy rapidamente a los turnos o guardias indicadas.

18

Se adapt6 rapidamente a los turnos en su ambiente laboral.

19

Se siente capaz de laborar en dos o0 mas establecimientos de salud en
sus horas libres.

20

Después de un doble turno se siente capaz de seguir trabajando.
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ESCUELA DE POSTGRADO ANEXO 9
CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: Salud Mental

N° DIMENSIONES / items Pertinencia! |[Relevancia? Claridad?® Sugerencias
DIMENSION 1:Ansisedad Si No Si No Si No

1 Ansioso: Preocupaciones, anticipacion de o peor, aprension (anficipacion X X X
temercsa). iritabilidad.

2 Tension: Sensacion de tension, imposibilidad de relajarse, reacciones con X X X:
sobresalto, llanto faci temblores, sensacion de inquistud.

3 Temores: A |a oscuridad, a los desconocidos, a quadarse solo, a los animales X X X
grandes, al trafico. a las multitudes.

4 Insomnio: Dificuitad para dormirse, sueno interrumpido, suefio >3 ¥ < X
i isfaciorio y cansancio al despertar.

S Intelectual (cognitivo): Dificultad para concentrarse, mala memona. X X X

6 Estado de animo deprimido: Pérdida de interes, insatisfaccion en las diversiones, X X X
depresion, despertar prematuro, cambios de humor durante el dia

7 Estado de animo deprimido: Pérdida de inferés_ insafisfaccion en las diversiones, X X X
depresion. despertar prematuro. cambios de humor durante el dia.

8 Sintomas Somaticos Generales (sensoniales): Zumbidos de oidos. vision borrosa, X X X
sofocos y escalofrios. sensacion de debilidad, sensacion de hormigueo

e Sintomas Cardiovasculares: Taquicardia, palpitaciones, dolor en el pecho, latidos X X X
vasculares, sensacion de desmayo, extrasistole

10 Sintomas Cardiovasculares: Taquicardia, palpitaciones, dolor en ef pecho, latidos X X X
vasculares, sensacion de desmayo, extrasistole

" Sintomas Gastrointestinales: Dificuitad para tragar, gases, dispepsia: dolor antes y X X X
despues de comer, sensacion de ardor, sensacion de estomago lleno, vomitos
3CWos0s, VOMios, sensacion de estomago vacio, digestion lenta, borborigmos (ruido
intestinal). diarrea. perdida de peso, estrefrimiento.

12 Sintomas Genitournanos. Miccion frecuente, miccion urgenie, amenorrea, X X X
mencrragia, aparicion de la frigidez. eyaculacion precoz. ausencia de ereccion,
impotencia

13 Sintomas awtonomos: Boca seca, rubor, palidez, tendencia a sudar, vérbgos, b3 X X
cefaleas de tension, pdo ereccion (pelos de punta).

14 Comportamiento durante 135 conversaciones con pacientes o personal medico X X X
:{General y fisiologico). Tenso, no relajado, agitacion nerviosa: manos, dedos
cogidos, apretados, tics, enrollar un panueslo; mquistud, pasearse de un lado 3 otro,
temblor de manos, ceno fruncido, cara tirante, aumenio del tono muscular, suspiros,
palidez facial. Tragar saliva, taquicardia en reposo, frecuencia respiratoria alta,
sacudidas energeticas de tendones, temblor, pupias dilatadas, exoftalmos
(proyeccion anormal del aloko del cjo), sudor. tics en los parpados.
DIMENSION 2 : Depresion Si No Si No Si No

1 ESTADO DE ANIMO DEPRIMIDO X X X

2 SENTIMIENTOS DE CULPA X p < X

3 SUICIDIO X X X
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4 | INSOMNIO INICIAL X X X
5 | INSOMNIO MEDIO X X X
6__| INSOMNIO TARDIO X X 3
7 | TRABAJO Y ACTIVIDADES X X X
8 INHIBICION X X X
9 | AGITACION X X X
10| ANSIEDAD PSIQUICA X X X
11__| ANSIEDAD SOMATICA X X X
12| SINTOMAS SOMATICOS GASTROINTESTINALES X X X
13| SINTOMAS SOMATICOS GENERALES X X X
14| SINTOMAS GENITALES X X X
15 | HIPOCONDRIA X X X
16| PERDIDA DE INTROSPECCION X X X
17 | - PERDIDA DE PESO X X X
DIMENSION : Estrés Laboral Si_| No Si_ | No | Si_| No
1 | Imposibilidad de conciliar el suefio. X X X
2 | Dolores de cabeza. X X X
3 | Indigestiones o molestias gastrointestinales. X X £
4 | Sensacion de agotamiento 0 cansancio extremo. X X X
5 | Tendencia a comer. beber o fumar mas de lo habitual X X X
8 | Disminucion del inferés sexual X X X
7 | Disminucion del interés por los hobbies X X X
8 | Respiracion entrecortada o sensacion de ahogo. X X X
¢ | Disminucion del apetito. X X X
10 | Temblores nusculares (tics nerviosos o parpadeos). X X X
11 | sensaciones dolorosas corporales. X X X
12| Dificultad y apatia para levantarse por la mafiana. X X X
13 X X X

Sudoracion v taquicardia.
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‘ﬁ]‘ ESCUELA DE POSGRADO

Observaciones (precisar si hay suficiencia/Salud Mental): NINGUNA

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr.: JANAMP ACUNA, NERIO DNI: 28270171
Especialidad del validador: DOCTOR EN ADMINISTRACION

Lima, 02 de junio del 2021
'Pertinencia: El item corresponde al concepto teorico
formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al
componente o dimension especifica del constructo
*Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado Y |
del item, es conciso, exacto y directo s

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items

pla jos son suficientes para medir |a di ion Firma del Experto Informante.

ANEXO 11
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: Desempeiio Laboral

N° DIMENSIONES | items Pertinencia! |[Relevancia? Claridad® Sugerencias
DIMENSION 1: Rslacionss interperaonales Si No Si No Si No

1 | Durante el desemperio laboral pone en marcha los valores. X X X

2 | En el equipo profesional toma en cuenta la igualdad. X X X

3 | Surelacion con el equipo de salud es cortés y diplomatico. X X X

4 | El ambiente donde trabaja es calido y se practica el respeto. X X X

5 | Ud. Socializa y se 1dentifica faciimente con los pacientes. X X X
DIMENSION 2 : Expariencia o habilidad practica Si No Si No Si No

6 | Es mportante que el profesional de la salud se mantenga actualizado. | X X X

7 | Considera mportante los grados o titulos para su desempeiio climco. | X X X

8 [ Considera que La competencia profesional se mide por los afios de X X X
experiencia.

8 | Se considera calificado de poder realizar um buen trabajo por su X X X
capacidad y afios de expeniencia.

10 [ Ud. Cree que recibe la cantidad suficiente de capacitaciones por X X X
parte de su nstitucion

11 | Es necesano que la enfermera se ha capacitada periodicamente. X X X

12 | Esta Ud. calificado para asumir roles de lider. X X X

13 | Se considera capaz de cubnr wn cargo administrativo y/o gerencial. X X X

14 | Considera Ud. la importante de la autonomia en la toma de X X X
decisiones.

15 | Se siente capaz de dar soluciones rapidas ante problemas. X X X

16 | Analiza y piensa antes de tomar decisiones. Si No Si [ No | si No
DIMENSION 3: Satisfaccion laboral X X X

17 | Se adapta nmry rapidamente a los tumos o guardias mdicadas. X X X

18 | Se adapto rapidamente a los tumos en su ambiente laboral. X X X

19 [ Se siente capaz de laborar en dos o mas establecimientos de saluden | X X X
sus horas libres.

20 | Despues de un doble tumo se siente capaz de sezur trabajando. X X X

ANEXO 12
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‘T' ESCUELA DE POSGRADO

Observaciones (precisar si hay suficiencia/ Desempenio laboral): NINGUNA
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr.: JANAMPA ACUNA, NERIO

Especialidad del validador: DOCTOR EN ADMINISTRACION

Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico
formulado.

2Relevancia: El item 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: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items
planteados son suficientes para medir la dimension

No aplicable [ ]

DNI: 28270171

Lima, 02 de junio del 2021

}/
s

Firma del Experto Informante.
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Surtabeis ANEXO 13

ESCUELA DE POSTGRADO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: Salud Mental

N° DIMENSIONES / items Pertinencia! |Relevancia? Claridad® Sugerencias
DIMENSION 1:Ansiedad Si No Si No Si No

1 Ansioso: Preocupaciones, anticipacion de lo peor, aprension (anficipacion X X X
temerosa). imitabilidad.

2 Tension: Sensacion de tension, imposibilidad da relajarse, reacciones con X X X
sobresalto, llanto faci. temblores, sensacion de inquietud.

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

4 Insomnio: Dificuitad para dormirse, sueno interrumpido, suefo X X X
insatisfactorio y cansancio al despertar.

5 Intelectual (cognitivo): Dificultad para concentrarse, mala memona. X X X

6 Estado de animo deprmido: Pérdida de interes insatisfaccion en las dversiones. X X X
depresion_despertar prematuro, cambios de humor duwanie el dia

7 Estado de animo deprimido: Pérdida de interés insatisfaccion en las diversiones, X X X
depresion. despertar prematuro. cambios de humor duranie el dia.

8 Sintomas Somaficos Generales (sensoniales): Zumbidos de oidos, vision borrosa, X X X
sofocos y escalofrios. sensacion de debilidad, sensacion de hormigueo

e Sintomas Cardiovasculares: Tagquicardia, palpitaciones, dolor en &l pecho, latidos X X X
vasculares, sensacion de desmayo, extrasistole

10 | Sintomas Cardiovasculares: Taquicardia, palpitaciones, dolor en el pecho, latidos X x X
vasculares, sensacion de desmayo, extrasistole

11 | Sintomas Gastrointestnales: Dificwiad para tragar, gases, dispepsia: dolor antes y X X X
despues de comer, sensacion de ardor, sensacion de estomago lleno, vomitos
3CU0s0s, VOMR0S, Sensacion de estomago vacio, digestion lenta, borborigmos (ruido
intestingl). diarrea_ pérdida de peso, esterimiento.

12 | Sintomas Genitourmarios. Miccion frecuente, miccion urgente, amenomea, X X X
menorragia, aparicion de 1a frigidez. eyaculacion precoz, ausencia de ereccion,
impotencia

13 | Sintomas awtonomos: Boca seca, rubor, palidez, tendencia a sudar, vérbgos, X X X
cefaleas de tension. plo ereccion (pelos de punta).

14 | Comportamiento durante las conversaciones con pacientes o personal medico X X X
:(General y fisiologica). Tenso, no relajado, agitacion nerviosa: manos, dedos
cogidos, apretados, tics, enrollar un panuelo; mquistud, pasearse de un lado a otro,
temblor de manos, ceno fruncido, cara tirants, aumenio del fone muscular, suspiros,
palidez facial. Tragar saliva, taquicardia en reposo, frecuencia respiratoria alta,
sacudidas energeticas de tendones, temblor, pupias dilatadas, exoftalmos
(proyeccion anormal del gloko del ojo), sudor. tics en los parpados.
DIMENSION 2 : Depresion Si No Si No Si No

1 ESTADO DE ANIMO DEPRIMIDO X X X

2 SENTIMIENTOS DE CULPA X X X

3 SUICIDIO X X X
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4 | INSOMNIO INICIAL X X X
5 | INSOMNIO MEDIO X X X
6__| INSOMNIO TARDIO X X X
7 | TRABAJO Y ACTIVIDADES X X X
8 | INGIBICION X X X
0| AGITACION X X X
10| ANSIEDAD PSIQUICA X X X
11| ANSIEDAD SOMATICA X X X
12| SINTOMAS SOMATICOS GASTROINTESTINALES X X X
13| SINTOMAS SOMATICOS GENERALES X X X
14| SINTOMAS GENITALES X X X
15 | HIPOCONDRIA X X X
18| PERDIDA DE INTROSPECCION X X X
17| - PERDIDA DE PESO X X X
DIMENSION : Estrés Laboral Si_| No Si | No | Si_ | No
1 | Imposibilidad de conciliar el suefio. X X X
2 | Dolores de cabeza. X X £
3 | Indigestiones o molestias gastrointestinales. X X £
4 | Sensacion de agotamiento 0 cansancio extremo. X X X
5 | Tendencia a comer. beber o fumar mas de lo habitual X X X
8 | Disminucion del inferés sexual X X X
7 | Disminucion del interés por los hobbies X X X
8 | Respiracion entrecortada o sensacion de ahogo. X X X
¢ | Disminucion del apetito. X X X
10 | Temblores musculares (tics nerviosos o parpadeos). X X X
11 | sensaciones dolorosas corporales. X X X
12| Dificultad y apatia para levantarse por la mafiana. X £ X
13 X X X

Sudoracion v taquicardia.
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%}] ESCUELA DE POSGRADO

Observaclones (precisar si hay suficiencia/Salud Mental):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ SI ) Aplicable después de corregir [ | No aplicable [ |

Apoliidos bres del idadr Or. Jav Villan NI: 41440
a".!."cmuﬁé'%?. . DR N RS . flcn Y. . GUBER WAL RS

.................................................................................

Perfinencia: El item corresponde al concapto tedrico

formulado. /
*Relevancia: El ftem es aproplado para representar al y
componente o dimension especifica del constructo

iClaridad: Se entiande sin dificultad alguna el enunciado
del item, es conclso, exacto y directo Firma del Experto Informante.

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items
plantzados son suficientes para medir la dimension

2 de junio del 2021
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ANEXO 15

mﬁ ESCUELA DE POSGRADO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: Desempeiio Laboral

N° DIMENSIONES | items Pertinencia' |Relevancia? Claridad? Sugerencias
DIMENSION 1: Rslacionss intsrperaonales Si No Si No Si No

1 | Durante el desempetio laboral pone en marcha los valores. X X X

2 | En el equupo profesional toma en cuenta la igualdad. X X X

3 | Surelacion con el equipo de salud es cortés y diplomatico. X X X

4 | El ambiente donde trabaja es calido y se practica el respeto. X X X

5 | Ud Socializa y se 1dentifica faciimente con los pacientes. X X X
DIMENSION 2 : Expesriencia o habilidad practica Si No Si No Si No

6 | Es mportante que el profesional de la salud se mantenga actualizado. | X X X

7 | Considera mportante los grados o titulos para su desempetio climco. | X X X

8 [ Considera que La competencia profesional se mide por los afos de X X X
experiencia.

8 | Se considera calificado de poder realizar um buen trabajo por su X X X
capacidad y aflos de experiencia.

10 | Ud. Cree que recibe la cantidad suficiente de capacitaciones por X X X
parte de su institucion

11 | Es necesano que la enfermera se ha capacitada periodicamente. X X X

12 | Esta Ud. calificado para asunur roles de lider. X X X

13 | Se considera capaz de cubrr wn cargo administrativo y/o gerencial. X X X

14 | Considera Ud. la importante de la autonomia en la toma de X X X
decisiones.

15 | Se siente capaz de dar soluciones rapidas ante problemas. X X X

18 | Analiza y piensa antes de tomar decisiones. Si No Si | No | si No
DIMENSION 3: Satisfaccion laboral X X X

17 | Se adapta nmuy rapidamente 2 los tumos o guardias mdicadas. X X X

18 | Se adapto rapidamente a los tumos en su ambiente laboral. X X X

19 | Se siente capaz de laborar en dos o mas establecimientos de saluden | X X X
sus horas libres.

20 | Despues de un doble tumo se siente capaz de sezur trabajando. X X X
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a’: | ESCUELA DE POSGRADO

Observaciones (precisar si hay suficiencia/ Desempefio laboral):

Opinién de aplicabilidad:  Aplicable [ ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr.: Javier A. Neyra Villanueva DNI: 41440288

.......................................................................................................

‘Pertinencia: El ftem corresponde al concepto tedrico
formutado,

“Relevancia: El item es apropiado para representar al
componente o dimension especifica del constructo
*Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado
del itemn, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items -
planteados son suficientes para medir la dimensién Firma 6/21 Experto informan:

2 de junio del 2021
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ucv ANEXO 17

Cirer VeLier

ESCUELA DE POSTGRADO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: Salud Mental

N° DIMENSIONES / items Pertinencia! |Relevancia? Claridad? Sugerencias
DIMENSION 1:Ansisdad Si No Si No Si No

1 Ansioso: Preocupaciones, anticipacion de lo peor, aprension (anficipacion X X X
temerosa). imitabilidad.

2 Tension: Sensacion de tension, mposibilidad de relajarse, reacciones con X X X
sobresalto, llanto faci_temblores, sensacion de inquistud.

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

4 Insomnio: Dificuitad para dormirse, sueno interrumpido, suefio X X X
insatisfaciorio y cansancio al despertar.

3 Intelectual (cognitivo): Dificultad para concentrarse, mala memona. X X X

8 Estado de animo deprimido: Pérdida de interes, insatisfaccion en las diversiones. X X X
depresion_despertar prematuro, cambics de humor dwanie el dia

7 Estado de animo deprimido: Pérdida de inferés insafisfaccion en las diversiones, X X X
depresion. despertar prematuro. cambios de humor durante el dia.

8 Sintomas Somaticos Generales (sensonales): Zumbidos de oidos, vision borrosa, X X X
sofocos y escalofrios. sensacion de debilidad, sensacion de hormigueo

e Sintomas Cardiovasculares: Tagquicardia, palpitaciones, dolor en el pecho, latidos X X X
vasculares, sensacion de desmayo, extrasistole

10 | Sintomas Cardiovasculares: Tagquicardia. palpitaciones, dolor en el pecho, latidos X X X
vasculares, sensacion de desmayo, extrasistole

11 | Sintomas Gastrointestinales: Dificuiad para tragar, gases, dispepsia: dolor antes y X X X
despues de comer, sensacion de ardor, sensacion de estomago lleno, vomitos
acwos0s, VOMitos, sensacion de estomage vacio, digestion lenta, borborigmos (rnudo
intestingl). diarrea_pérdida de peso, esterimiento.

12 | Sintomas Genitourmarios. Miccion frecuente, miccion urgente, amenormrea, X X X
menorragia, aparicicn de la frigidez. eyaculacion precoz, ausencia de ereccion,
impotencia

13 | Sintomas awionomos: Boca seca, rubor, palidez, tendencia a sudar, vérbgos, X X X
cefaleas de tension. plo ereccion (pelos de punta).

14 | Comportamiento durante |as conversaciones con pacientss o personal medico X X X
:{General y fisiologico). Tenso, no relajado, agitacion nerviosa: manos, dedos
cogidos, apretados, tics, enrollar un panuelo; mouistud, pasearse de un lado a otro,
temblor de manos, ceno fruncido, cara tirante, aumenio del fone muscular, suspiros,
palidez facial. Tragar salva, taquicardia en reposo, frecuencia respiratonia alta,
sacudidas energéticas de tendones, tembior, pupias dilatadas, exoftalmos
(proyeccion anormal del aloko del ojo), sudor. tics en los parpados.
DIMENSION 2 : Depresion Si No Si No Si No

1 ESTADO DE ANIMO DEPRIMIDO X X X

2 SENTIMIENTOS DE CULPA X X X

3 SUICIDIO X X X
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4 | INSOMNIO INICIAL X X X
5 | INSOMNIO MEDIO X X X
6__| INSOMNIO TARDIO X X X
7 | TRABAJO Y ACTIVIDADES X X X
8 | INGIBICION X X X
0| AGITACION X X X
10 | ANSIEDAD PSIQUICA X X X
11_| ANSIEDAD SOMATICA X X X
12| SINTOMAS SOMATICOS GASTROINTESTINALES X X X
13| SINTOMAS SOMATICOS GENERALES X X X
14| SINTOMAS GENITALES X X X
15 | HIPOCONDRIA X X X
16| PERDIDA DE INTROSPECCION X X X
17 | - PERDIDA DE PESO X X X
DIMENSION : Estrés Laboral Si_ | No Si_ | No | Si_ | No
1 | Imposibilidad de conciliar el suefio. X X X
2 | Dolores de cabeza. X X £
3 | Indigestiones 0 molestias gastrointestinales. X X X
4 | Sensacion de agotamiento 0 cansancio extremo. X X X
5 | Tendencia a comer. beber o fumar mas de lo habitual X X X
8 | Disminucion del inferés sexual X X X
7 | Disminucion del interés por los hobbies X X X
8 | Respiracion entrecortada o sensacion de ahogo. X X X
¢ | Disminucion del apetito. X X X
10 | Temblores musculares (tics nerviosos o parpadeos). X X X
11 | sensaciones dolorosas corporales. X X X
12| Dificultad y apatia para levantarse por la mafiana. X £ £
13 X X X

Sudoracion v taquicardia.
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.]'; ESCUELA DE POSGRADO

Observaciones (precisar si hay suficiencia/Salud Mental):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable LX] Aplicable después de comegir [ ] No aplicable [ ]
Apeliidos y nombres del juez validador. Mg.: Lizzie Paucar Villanueva
Especialidad del validador: Qeter on Sorpcion. St le S e d -

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

*Pertinencia; El item corresponde al concepto teérico
formulado,

2Relevancla: El Rem es apropiado paca representar al
components o dimension especifica del constructo
3Claridad; Se entiende sin dificultad alguna el enunclado
del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficlencia, se dice suficiencia cuando los items
planteados son suficlentes para medir la dimension

2 de junio del 2021
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ANEXO 19

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: Desempeiio Laboral

N° DIMENSIONES | items Pertinencia! |Relevancia? Claridad® Sugerencias
DIMENSION 1: Relaci interperac Si No Si | No | Si No

1 [ Durante el desempefio laboral pone en marcha los valores. X X X

2 | En el equipo profesional toma en cuenta la igualdad. X X X

3 | Surelacion con el equupo de salud es cortés y diplomatico. X X X

4 | El ambiente donde trabaja es calido y se practica el respeto. X X X

5 [ Ud Socializa y se identifica faciimente con los pacientes. X X X
DIMENSION 2 : Expasrisncia o habilidad practica Si No Si No Si No

6 | Es mportante que el profesional de la salud se mantenga actualizado. [ X X X

7 | Considera importante los grados o titulos para su desempetio climco. [ X X X

8 | Considera que La competencia profesional se mide por los anos de X X X
experiencia.

8 [ Se considera cahificado de poder realizar un buen trabajo por su X X X
capacidad y aflos de experiencia.

10 [ Ud. Cree que recibe la cantidad suficiente de capacitaciones por X X X
parte de su institucion

11 | Es necesano que la enfermera se ha capacitada periodicamente. X X X

12 | Esta Ud. calificado para asunur roles de lider. X X X

13 | Se considera capaz de cubnr wn cargo administrativo y/o gerencial. X X X

14 | Considera Ud. la importante de la autonomia en la toma de X X X
decisiones.

15 | Se siente capaz de dar soluciones rapidas ante problemas. X X X

18 | Analiza y piensa antes de tomar decisiones. Si No Si | No | si No
DIMENSION 3: Satisfaccion laboral X X X

17 | Se adapta nuy rapidamente a los tumos o guardias mdicadas. X X X

18 | Se adapto rapidamente a los tumos en su ambiente laboral. X X X

18 | Se siente capaz de laborar en dos o mas establecimientos de saluden | X X X
sus horas libres.

20 | Despueés de un doble fumo se siente capaz de sezur trabajando. X X X




UNIVERSIDAD CESAR VALLE)O ANEXO 20

ili ESCUELA DE POSGRADO

Observaciones (precisar si hay suficiencia/ Desempefio faboral):

Opinlén de aplicabilidad: Aplicable [)d Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Mg.: Lizzie Paucar Villanueva DNI: /10/‘/29({2)

Especialidad del validador: .........{ 2097 .

‘Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico
formulado.

IRelevancia: E| item es apropiado para representar al
componente ¢ dimension especifica del constructo
¥Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado
del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficlencia, se dice suficiencla cuando los items
planteados son suficientes para medir la dimension Firma Del Experto informante

2 de junio del 2021
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ANEXO 20

TABLA DE EXPERTOS QUE VALIDARON EL INSTRUMENTO.

Apellidos y Nombres | Doctorado Escalas a| Evaluacion
Expertos Maestria Evaluar Cualitativa.
1 Janampa Acuia,| Doctorado En | Hamilton. Aplicable.
Nerio Administracién
Cuestionario De | Aplicable.
Desempefio
Laboral.
Neyra  Villanueva,| Doctorado En | Hamilton. Aplicable
Javier Gestion
2 Puablica Y | Cuestionario De | Aplicable.
gobernabilidad Desempefio
Laboral.
Paucar Villanueva. | Maestria en| Hamilton. Aplicable.
3 Lizzie. Gestion de los
22[:505 de Cuestionario De | Aplicable.
Desempefiio
Laboral.
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Confiabilidad De La Muestra Piloto.

ANEXO 21

Interpretaciones posibles para el coeficiente Alfa de Cronbach

Coeficiente Alfa a Interpretaciones Es
<0,5 inaceptable
0,5<a<0,6 Es pobre
06<a<0,7 Es cuestionable
0,7=a<0,8 Es aceptable
0,8<a<0,9 Es bueno

09<as 1 Es excelente

Nota. Datos extraidos de George y Mallery (2003)

El Alfa para las preguntas de cada variable expreso los siguientes resultados:

Alfa de Cronbach sobre la variable Salud mental

Alfa de Cronbach N de elementos

0,790 44

El coeficiente Alfa expreso un valor de 0,790. Ello indica que las 44 preguntas sobre

la variable Salud Mental poseen aceptable confiablidad.

Alfa de Cronbach sobre la variable Desempefio laboral

Alfa de Cronbach N de elementos

0,753 20

En relacion a las 20 preguntas de la variable Desempefio laboral se aprecia un Alfa

de 0,753, Por lo cual dichas preguntas poseen también aceptable confiabilidad.
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ANEXO 22

Confiabilidad de la muestra piloto

Salud mental

Alfa de Cronbach N de elementos
0,790 44

El coeficiente Alfa expresé un valor de 0,790. Ello indica que las 44 preguntas

sobre la variable Salud Mental poseen aceptable confiablidad.

Desempefio laboral

Alfa de Cronbach N de elementos
0,753 20

En relacién a las 20 preguntas de la variable Desemperio laboral se aprecia un
Alfa de 0,753, Por lo cual dichas preguntas poseen también aceptable

confiabilidad.



UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
ANEXO 23

Autorizacion del uso del instrumento. Escala de Hamilton de la depresion.

é

Autorizacion del uso del instrumento de la escala de Hamilton.

silvia Neyra Villanueva /
i 5 4 3
Lun 26/07/202103:18

Para: Jramosb.hrc@salud.madrid.org

Dr. Ramos Brieva.

Por Medio de |a presente reciba un cordial saludo.

Soy Maestranda de Iz escuela de Postgrado de Iz Universidad César Vallejo de Lima - Pert. Actualmente en mi condicion
de tesista, estoy desarrollando una tesis titulada : Salud Mental y Desempenio Laboral En Personal De Salud De Una
lpress Privada -Lima, 2021. Por tanto, me resulta necesario evaluar los trastornos depresivos de la poblacion en estudio,
asl mismo, me resulta completamente (til hacer uso de la escala de Hamilton parala depresion. Por lo mencionado,
solicito a usted que tenga a bien autorizarme el uso del instrumento en mencion.

Gratamente.

Alcira Silvia Neyra Villanueva.

Magstranda.

Gestion de los servicios de la salud.
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Afo del Bcentenario de/ Penl: 200 ofios de Independencio”

Lima, 10 de Junio de 2021

Carta P. 192-2021-UCV-E9G-39

SUPERIOR

WILMER ROSERTO VWALVERDE WALVERDE
GERENTE ADMINISTRATIVO
Cirica Medico Dental Latina E1RL

De mi mayor considerncidn:

Es grato deigirme » usted, par presontar & NEYRA VILLANUTVA, ALCIRA SILVIA; idenificadola)
con DNIJCE N* 10458842 v cOfigo de matricula N° 2001255482; sstudiante del programa de
MAZSTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DI LA SALUD en mogaldad semipresencial quien, en
el marce de w tesis conducents o I cbtencion de w grado de MAESTRO(A)L s# entusntrs
desarrolando ol trabao 40 ineestigacion (tess) thulsdo:

SALUD MENTAL ¥ OESEMPERO LABORAL EN PERSONAL DE SALUID DE UNA IPRESS
PRIVADA-LIMA 2021

£n este sertido, solicto & s digna perions faciiter el acceso 2 nuestrola) eudiante, 2 fin que
pueda obteser informackda ea l) InRRuCOn Que usted representa, sendo nuestrola)
estudame quien asume of comgromno de alcantar 3 W despacho e resultadon de este
estudio, luego de conchuir con of desarmolly del trabajo de mvestigacién (tesis).

Agradeciendo la stencién que brinde ol presente documento, hago propicis ks opcrtunided
para exgeesarie o wenlimmos de mi mayor (onsiencon

Atemamente,

Somos la universidad de los

que quieren calir adelante.
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presencial

Evidencia fotografica de la encuesta

Evidencia fotografica de la encuesta presencial.
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ANEXO 27

Base de Datos: Variable Salud Mental
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ANEXO 28

Base de datos: Variable Desempeiio Laboral.
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Base de datos: Variable Desempeiio Laboral.
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Base de datos: Variable Desempeiio Laboral.





