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Resumen

La presente investigacion denominado el estrés y desempefio laboral en equipos
de trabajo en &rea covid-19 de un Hospital de Guayaquil, Ecuador 2021, tuvo
como objetivo principal determinar la relacion entre el estrés y el desempefo
laboral en area covid-19 de un Hospital de la ciudad de Guayaquil, Ecuador,
realizado mediante el tipo de investigacién basica, mediante un enfoque
cuantitativo, de tipo no experimental, de tipo no experimental, descriptivo
correlacional, de corte transversal, con una poblacion de 102 profesionales de la
salud, utilizando como técnica para la recoleccion de datos la encuesta, donde
se elaboré dos instrumentos para cada una de las variables respectivamente,
obteniendo como resultado una relacion inversamente proporcional entre el
estrés y el desemperio laboral. Ademas, se utilizo la prueba de normalidad de
datos de Kolmogorov Smirnov, donde encontramos una distribucién normal en
las puntuaciones del estrés y desempefio laboral obteniendo una p-valor<.05,
donde rechazamos la Ho y luego realizamos la correlacion de Spearman con p-
valor<.01 concluyendo que se encontré una relacion inversamente proporcional
entre las dimensiones del estrés y el desemperio laboral, a mayor presencia del

estrés el desempefio laboral del personal de salud disminuye.

Palabras claves: estrés, desempefio laboral, area covid-19, personal sanitario.
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Abstract

The main objective of this research was to determine the relationship between
stress and work performance in the covid-19 area of a Hospital in the city of
Guayaquil, Ecuador, carried out through a basic research type, using a
guantitative approach, non-experimental, descriptive correlational, cross-
sectional, with a population of 102 health professionals, using the survey as a
technique for data collection, where two instruments were developed for each of
the variables respectively, obtaining as a result an inversely proportional
relationship between stress and job performance. In addition, the Kolmogorov
Smirnov test for normality of data was used, where we found a normal distribution
in the scores of stress and work performance obtaining a p-value<.05, where we
rejected the Ho and then we performed the Spearman correlation with p-
value<.01, thatis, we found an inversely proportional relationship between stress
and work performance, the higher the stress the work performance of health

personnel decreases.

Keywords: stress, work performance, covid-19 area, health personnel
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INTRODUCCION

El estrés laboral en los dltimos afios va en gran ascenso que influye en
las actividades laborales, ocasionando alteraciones en la poblacion
econémicamente activa (Mieles, 2019). Es decir, todas las profesiones estan
sometidas a sufrir de estrés, pero los profesionales de la salud en general
estan estrechamente relacionados a presentar estrés, son quienes estan
MAs expuestos a situaciones estresantes en el &mbito laboral y son quienes
presentan mayores indices de estrés laboral (Mesa, 2019). Por lo tanto, la
disminucion de conductas positivas de salud y el incremento de las nocivas,
estan relacionadas con la presencia del estrés en el personal sanitario,
afectando tanto la salud como el desempefio laboral (Parraga et al 2018).
Incluso los profesionales que trabajan en areas de emergencia y urgencias
son quienes presentan niveles altos de estrés produciendo baja
productividad y disminuyendo la calidad de vida. (Nespereira y Vazquez,
2017).

En Europa, al hablar de Espafia en el contexto del profesional de salud se
presenta una incidencia del estrés, ocasionando graves problemas que
afectan no solo al profesional sino también el paciente que necesita de los
cuidados del profesional, generando una problematica en el desempefio
laboral del sector sanitario (Garcia & Gil , 2016). Asimismo, segun
informacion del Instituto Nacional de Estadistica que se encuentra en
Espafa, en el afio 2018 cerca del 60% de los personal sanitario padece

cierto tipo de estrés en su lugar de trabajo (Alfaro et al 2020).

En América Latina en Perq, los trabajadores relacionados con la atencion
en salud, manifestaron sentir estrés laboral de nivel medio y alto (98%)
causado por el desempefio de la tarea que realizan (Espinoza et al., 2020).
En Colombia se presenta una presencia del estrés laboral en el personal
gue brinda asistencia y es relacionado su causa en el contextos laboral y la
exhibicidbn constantemente a enfermedades infecciosas que se pueden

adquirir en el area de salud segun Sarsosa y Charria (2017). En México en



un estudio realizado a los profesionales de salud nos indica que en cuanto
al estrés el mayor riesgo es el 9.0% de la poblacion donde sus niveles estan
por encima del nivel moderado y son quienes demandan atencién para
disminuir el problema Onofre et al (2021). Asi mismo la Organizacién Mundial
de la Salud (2017), nos sefiala a México como el pais que tiene el primer
lugar en tener estrés laboral, el 75% de su poblaciébn padece de esta

enfermedad.

En Ecuador, el personal de sanitario es el mas propenso en comparacion
con la poblacién en general a presentar estrés laboral, que puede ser
ocasionado por la carga laboral, el riesgo de contagio y las caracteristicas
del entorno, lo que da origen a una baja productividad en el personal de salud
(Marisol et al., 2021). Incluso la pandemia por COVID-19 parece haber
incrementado los niveles de agotamiento laboral en quienes ejercen las
funciones dentro del area hospitalaria, ya que enfermeras y médicos se
encuentran expuestos a condiciones que repercuten de manera negativa a
la salud mental Moncada et al.,( 2021). Asi mismo si al estrés lo
relacionamos con el trabajo se convierte en una variable que favorece que
se presenten patologias en los profesionales de salud, de manera que el
tema despierta el interés por investigadores y a la sociedad por el impacto
en la pérdida de productividad y los resultados de la organizacion (G. Castillo
et al., 2019).

En la unidad de Area Covid 19 de un Hospital de Ecuador, no se aparta
del contexto escrito en lineas anteriores a causa de la pandemia que se ha
presentado a nivel mundial, la recarga del trabajo, temor al contagio, el miedo
a morir o contagiar a algun familiar querido, todo esto ha creado
acontecimientos de relaciones interpersonales negativas, resentimientos,
conductas hostiles entre compafieros de trabajo, insuficiente capacidad de
manejo emocional, rivalidades en el equipo de trabajo, ausencia de
liderazgo, incumplimiento de objetivos y metas en equipo. Esta realidad
descrita permite plantear la siguiente interrogante de investigacion. ¢ Cual es
la relacion que existe entre el estrés y el desempefio laboral en equipo de

trabajo en area covid 19 de un Hospital de Guayaquil, Ecuador 2021?
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El estudio se justifica por las siguientes razones, primero porque esta
problematica es de gran importancia dentro de la prestacion que brinda la
salud, identificarlos ayudara y contribuird a fortalecer el nivel de las
prestaciones asistenciales. Legalmente el estudio se ampara en la Politica
Nacional de Salud en el Trabajo 2019-2025 actualmente vigente y que esta
encuentra en relacion con los Objetivos de Desarrollo Sostenible 2030 vy el
Plan de Accion sobre la Salud de los Trabajadores 2015-2025 donde
establece las normas o una linea directriz que contienen el principal objetivo
en colaborar en la salud y alcanzar la proteccion de la poblacion trabajadora,
ayudar al sector salud y el buscar en bien de los trabajadores o localidad

trabajadora.

Tedricamente, se basara en los postulados de Maslash y Jackson (1981)
guienes describe el desgaste profesional en tres dimensiones, agotamiento
emocional, despersonalizacion y baja realizacion personal y al respecto en
el desemperfio laboral se basara en los autores Koopmans et al (2014). Para
poder medir las percepciones del desempefio laboral admite  que los
trabajadores tomen una posicibn mas participativa en la evaluacion,
estimularlos a que ellos puedan explorar sus propias capacidades y
limitaciones, las dimensiones de evaluacidon son el desempefio de la tarea,
en el contexto y los comportamientos contraproducentes (Gabini & Salessi,
2016).

Se usaran dos instrumentos estandarizados los cuales seran validados y
confiables para la poblacion en estudio. A nivel practico los resultados
permitiran brindar recomendaciones para disminuir la presencia de estrés y
mejorar las relaciones en equipo de trabajo en el area de covid -19 para

lograr obtener los objetivos ya establecidos.

El objetivo General del estudio es: Determinar la relacion que existe entre
el estrés y el desemperio laboral en equipos de trabajo en area covid -19 de
un Hospital de la ciudad de Guayaquil, Ecuador 2021, y como objetivos

especificos: Determinar la relacién entre el agotamiento emocional y las



dimensiones del desempefio laboral, determinar la relacibn entre
despersonalizacion y las dimensiones del desempefio laboral y establecer la

relacion entre realizacion personal y las dimensiones del desempefio laboral.

La hipétesis general a demostrar es: Existe relacion significativa entre el
estrés y el desempenio laboral en equipos de trabajo en area covid 19 de un
Hospital de la ciudad de Guayaquil, Ecuador 2021, y como hipotesis
especificas: Existe relacion significativa entre el agotamiento emocional y las
dimensiones del desempefio laboral, existe relacion significativa entre la
despersonalizacién y las dimensiones del desempefio laboral y existe
relacion significativa entre la realizacion personal y el desempefio laboral. ya

no los mueva



MARCO TEORICO

Garcia et al (2020) elaboraron el estudio titulado: Agotamiento laboral
en licencias en enfermeria de un hospital publico localizado en México, en
el entorno de la situacion por COVID-19, con el objetivo de comprobar la
presencia de estrés, los estresores que se encuentran en el personal de
enfermeria, se trabajd con un método de estudio cuantitativo, con
caracteristicas descriptivas y transversal en 126 enfermeras, Se obtuvo en
la investigacion que la presencia del estrés fue el nivel medio y al referirnos
en dimensiones es el 41.3% expreso6 sentir mas estrés por el desempefio
en tareas del trabajo, seguido de estrés por agotamiento emocional
representado por el 18.3%. Podemos indicar que el estudio nos muestra
gue la presencia del agotamiento en los trabajadores de salud cuando se
encuentra expuesto a una sobrecarga laboral disminuye el rendimiento del

desemperiio en la tarea.

Aldazabal (2020) realizé un articulo cientifico titulado: Estrés en el
tiempo de la pandemia encontrado en enfermeros que brindan servicio en
un hospital covid-19 en la ciudad en Peru con el objetivo de identificar el
estrés en tiempos de pandemia en enfermeros que trabajaron en primera
linea, aplicaron un método cuantitativo, con un estilo descriptivo, con
caracteristica transeccional. La poblacion la conformaban 102
enfermeros, obteniendo como resultado que el 42.2% de enfermeros
presentaron el estrés medio y un 10.8 estrés alto y/o cronico. Por lo tanto,
este estudio nos indica que los enfermeros de este hospital presentaron

estrés en diferentes niveles

En Peru, Leveau et al (2021) en un estudio sobre el estrés, la depresion,
y la ansiedad que se encuentra en los profesionales de salud en espacios
covid-19, del hospital de Ica, para obtener el porcentaje de los niveles de
las mismas en el personal del sector salud que se localizan con areas de
pacientes con diagnésticos Covid-19, con un método utilizado de estilo
observacional, transversal, descriptiva y prospectiva en 48 profesionales

del &rea de salud, donde se consiguié como resultado que el 31.3% de los
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participantes manifestaron que tenian estrés. Por lo tanto, los
profesionales de salud presentaron estrés al estar relacionada con el

desempeiio en el contexto que se encuentran afrontando.

En Colombia Monterrosa et al (2020) elaboraron el estudio titulado:
Donde nos hablan del la presencia del estrés laboral, la ansiedad y el
temor que tienen al COVID-19 en galenos generales de Colombia, con el
fin de indicar si existen sintomas relacionados al estrés laboral, miedo y
ansiedad a este tipo de patologias en los médicos sin especializacion,
ademas de identificar la relacién entre el territorio donde laboran, utilizando
un estudio de modelo transversal donde se analizaron sintomas e
impresiones en tiempos de la pandemia. El estudio se realizé a 531
meédicos generales de nacionalidad Colombiana que fueron obligados a
pasar cuarentena y que ejercieron como profesionales en el mes de marzo
del afio 2020, lo que dio como resultado que 1/3 de los datos presento
estrés laboral leve, mientras que el 6% se encontr6 con estrés laboral alto
0 severo, este estudio es importante ya que nos muestra como el estrés
se encuentra presenta en personal asistencial que labora en areas covid
19.

En México Barraza et al (2009) elaboraron un estudio titulado: Estado
de salud y estrés laboral en médicos internos del IMSS en Tepic, Nayarit
para comprobar si poseen el sindrome del desgaste profesional en los
colaboradores del sector salud que se encontraban Ilaborando en
funciones de internos, la condicibn de los trastornos mentales que
mantienen el personal sanitario y la relacibn que mantienen con rasgos
personales y generales, con una metodologia de estudio con estilo
transversal, descriptivo que se realiz6 a 25 médicos de los cuales como
resultado se obtuvo que el 56% presentan agotamiento emocional y con
baja realizacién un 20% y finalmente un 28% presentaron la dimension de
despersonalizacion, afectando de manera significativa a los procesos

laborales dentro del area de salud.



Quintan y Tarqui (2019) publicaron un articulo cientifico titulado: El
profesional de enfermeria y el rendimiento del mismo en un hospital
ubicado en Peru, con la finalidad de puntualizar el nivel del desempefio de
acuerdo con las caracteristicas laborales, nivel académico, rasgos
motivadores, organizaciones, se aplicO un estudio transversal con
muestreo probabilistico. Se trabajé con 208 enfermeras, obteniendo como
resultado que el 24,5% presentd insuficiente desempefio en la tarea,
78,8%, adicionalmente el 63,0% presentan un exceso en la carga del
trabajo, 70,2% no reciben capacitaciones, es decir desempeiio en el
contexto. En este estudio es importante observar que el 63% de los
profesionales presentan sobrecarga de trabajo generando una relacién con

el desempefio del personal asistencial.

En Nicaragua, Suarez et al (2020) realizaron un estudio titulado: La
presencia del estrés y la forma como se entrelaza con las situaciones
propias del trabajo, con el objetivo de verificar la presencia del estrés y si
esta relacionado con los escenarios donde laboran en la fase del afio
2019, se realiz6 un estudio mixto, con un muestreo probabilistico
estratificado por 20 colaboradores, aplicando la entrevistay encuesta.
Obteniendo como resultado que el 55% siempre y casi siempre han
experimentado estrés y 45% algunas veces. Concluyendo que se

obtuvieron resultados donde se protege la aprobacién de la hipoétesis nula.

En Peru, Espinoza et al (2020) publicaron un articulo cientifico titulado:
Estrés y el ejercicio profesional de los trabajadores asistenciales, con el
objetivo de identificar la relacion existente entre el estrés y el desempefio
laboral del nosocomio en el afio 2019, aplicando la metodologia con corte
transversal, con caracteristicas mixtas; donde se trabajo con 98 personas
de ese entorno. En esta investigacion se realiz6 un andlisis donde se
emplearon dos variables que se relacionaron con el ambiente: estrés y
desemperiio. Donde se presenté como resultado obtenido que el 98% de
los colaboradores manifesté los niveles de estrés laboral medio y alto, el
39,8% desempefio laboral catalogado como regular. Esta investigacion

nos indica una clara relacidon existente entre las variables de analisis.



En esta investigacion se sustenta mediante varias teorias que respaldan
la investigacion, pero se ha tomado en cuenta las que son direccionadas a
la poblacién de estudio y las de mayor fundamento de estudios previos asi
iniciamos con la teoria que fundamenta desde sus inicios cuando el autor
Selye (1930) observo que a los pacientes que estudiaban, indistintamente
del diagnéstico que tenian, estos mostraban sintomas tales como el
cansancio, disminucion del apetito, bajo peso y astenia, etc. Esto llamé
mucho la atencion de este joven de apenas 20 afios de edad primogénito del
doctor Hugo Selye, quien lo conceptualizé al estrés como el sindrome del

enfermo.

También el autor McGrath (1970), nos menciona que el estrés es una
inestabilidad importante que se caracteriza por ser distinguido entre la
demanda y la habilidad en la reaccion del profesional de salud, en
situaciones en las que la frustracion ante esta demanda genera importantes
consecuencias denominadas como percibidas. El Dr. Julian Melgosa (1997),
define el estrés como la resistencia que presenta el organismo frente a
cualquier demanda, asi mismo es un estado de alta tension psicoldgica, es
decir el cuerpo se prepara para el ataque o huida, ademas posee dos
compuestos: los que causan el estrés o los estresores, que son las
caracteristicas del entorno que lo originan y por otro lado las respuestas al
estrés, que son las resistencias del individuo frente a los mencionados

agentes.

Como lo expresa Ortega (1999), el estrés laboral se lo define como la
coleccibn  de conductas que acontecen al individuo que se encuentra
trabajando gracias a la presencia de factores estresantes lesivos derivados
estrechamente del trabajo o que, por causa de éste, pueden deteriorar la
salud de los funcionarios, el principal factor psicosocial que puede afectarse
en el desempefio laboral, ya que con mayor nimero de veces establecen la

presencia del estrés laboral.



En relacién al modelo tedrico del estrés, asume la postura de Maslach
(1981) con la teoria del estrés del desgaste profesional, que es considerado
como un estado patolégico, consecuencia del estrés cronico propio de
profesiones que trabajan con jornadas largas, fuertes y prolongada de
atencion a personas que estan en una situacion de dolencia o dependen del
profesional de salud. Incluso es considerado el obstaculo de adaptacion
cronico asociado con la inadecuada resistencia de las demandas
psicolégicas propias del trabajo, causando una mala calidad de vida en
quienes lo padecen y producen un efecto perjudicial en el desempefio
laboral. Asi mismo se lo describe como un modelo multidimensional, por sus
dimensiones que la conforman, tales como el agotamiento o cansancio

emocional, la despersonalizacion y una reducida realizacion personal.

El agotamiento emocional: Su explicacion de basa en presentar cansancio
y fatiga cuando se realiza algun tipo de contacto con otras personas, y puede
manifestarse de forma fisica y/o psiquicamente; Podemos entenderlo como
aquel entorno en el que los trabajadores sanitarios piensan que estan en el
limite de sus fuerzas y no pueden aportar mas de si mismos a nivel afectivo.
Ademas, que se visualiza cuando aparece un quebranto y/ o pérdida de las
fuentes emocionales generando un modelo en los profesionales a
calificarse de modo negativo perjudicando a sus cualidades y habilidades
para realizar trabajos y ademas afecta directamente a la forma de tratar a las

personas a las que atiende (Gil-Monte, 2003).

Como el indicador del agotamiento emocional tenemos la perdida de los
elementos emocionales, donde se presenta el deterioro de las energias con
tendencia a crecer entre la las funciones que cumple y el cansancio que se
experimenta o0 se presenta, con una disminucién de la capacidad para
deleitarse del trabajo realizado Acosta et al., (2019).Por lo tanto interviene
de forma directa en el estilo de vida de quienes lo sufren en los diferentes
aspectos, disminuyendo su desempefio laboral, alterando las relaciones
interpersonales y posiblemente generando un riesgo en la seguridad del

paciente (Hugo, 2018).



El desgaste profesional tiene una caracteristica peculiar que es el
agotamiento emocional, considerdndose una condicién que produce la
presencia del estrés, situacion que la encontramos con frecuencia en los
trabajadores del sector salud y es propiciado por diversos factores
organizacionales, lo cual perjudica en el desarrollo de un ambiente laboral
armonico y deteriorando la comunicacién dentro de los lugares de trabajo sin
distincion de profesional, ocasionando problemas con el desempefio laboral
de los trabajadores. (Among et al., 2018).

La despersonalizacion segun Dugas (1898) es quien introdujo el termino
de despersonalizacién mediante el analisis de un caso clinico, donde se
observo perdida de atencion y disminucidn de la actividad. Adicionalmente
es comprendida como el crecimiento progresivo de posturas y emociones
negativas hacia las personas receptoras del trabajo de forma
deshumanizado debido a una disminucion del estado afectivo, lo que
conlleva a crear los sentimientos de culpa frente a sus problemas. También
se le llama deshumanizacion, porque en ella aparecen actitudes negativas,
de insensibilidad Duran et al.,(2018). En otros términos, podriamos decir
gue el cinismo y la despersonalizacion se presentan como tacticas para el
afrontamiento negativo, que permite a la persona alejarse de situaciones que
sean conflictivas en lugar de poder resolverlas y enfrentarlas (Marsollier,
2013).

Como indicador de la despersonalizacién podemos encontrar las actitudes
negativas hacia los pacientes y tratarlos como nimeros, ocasionando una
atencion de mala calidad y afectando el desempefio laboral con las actitudes

contraproducentes. (L6pez et al., 2005).

La despersonalizacion es la forma en que los individuos se manifiestan de
forma negativa en el lugar de trabajo, lo que hace que no cumplan con sus
funciones y/o actividades de forma adecuada, ocasionado una disminucién
su desempefio laboral, también lo reconocen como cinismo que refiere a una

respuesta donde se pierde la sensibilidad a los aspectos del trabajo y se
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desarrolla frente a la  frustracion para enfrentar de manera positiva el

agotamiento emocional (Ramirez, 2019).

La baja realizacion personal: Implica sentimientos de incapacidad, baja
autoestima, respuestas negativas hacia uno mismo y el trabajo que realiza,
infeliz y descontento con su labor, evita las relaciones profesionales
generando baja productividad, se incluyen sintomas propios de la depresion
como moral baja, pérdida de la motivacion hacia el trabajo y baja autoestima
(Mayssara, 2014). Asi mismo la baja realizacion personal se define como la
tendencia de los trabajadores a evaluarse de forma negativa de modo que
esa evaluacion negativa afecta sus habilidades para realizar el trabajo y el
tipo de relacion que establecen con los equipos de trabajo, esta circunstancia
provoca que los profesionales se sientan insatisfechos con ellos mismos y
descontentos con el desempefio laboral que estan realizando (Gomez
Sanchez et al., 2009).

Al referirnos en cuanto al modelo del desempefio laboral se conceptualiza
segun los autores Milkovich y Boudreau, (1994) nos indican que el
desempeiio o rendimiento laboral posee una variedad de cualidades que
tienen que ser evaluadas tales como la inteligencia, destrezas, necesidades
y habilidades entre otras, que interactan en el momento de realizar el
trabajo dentro de la organizacion para obtener comportamientos que pueden

afectar los resultados.

Chiavenato (2011) indica que el desempefio laboral presenta la eficacia
como la caracteristica principal y necesaria para el desarrollo de las
empresas, por lo tanto, es una ventaja competitiva presente en las empresas
en la actualidad. Asi mismo Segun Bricio et al (2018), los objetivos de la
evaluacion del desempenio laboral se enfocan en cémo pueden ayudar a la
direccion para que tome decisiones sobre el personal, con respecto a las
bonificaciones complementarias, despidos, transferencias, despidos, Yy
capacitaciones, para lo cual se identificaran las habilidades y competencias

de cada trabajador.
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Finalmente, el autor Koopmans et al (2014), conceptualiza al desempefio
laboral, con su teoria del rendimiento laboral que lo define como aquellas
conductas notables para alcanzar las metas organizacionales y que son
manejadas por la persona, los cuales generan resultados positivos/ly o
negativos a la Organizacion. Todas las empresas que poseen un recurso
humano con grandes cualidades y conocimiento apuntan al rendimiento de
sus colaboradores como una téctica para asi poder conseguir los objetivos
y las metas ya establecidas (Villacis et al 2021). Asi mismo Segun Murphy
(1990) el rendimiento laboral debe centrarse en aquellos comportamientos
relevantes para la organizacion y no solamente en los resultados, y debe ser

considerado como una variable multidimensional dentro de la organizacion.

Con el objetivo de medir el desempefio laboral utiliza las dimensiones de;
desempeiio de las tareas, desempefio en el contexto y comportamientos
contraproducentes, esta ultima dimension surgié de la relacion existente
entre los factores individuales y de contexto que deriva en la eleccién de
incuestionables recopilaciones de conductas, que en el mismo individuo
pueden ser rentables o no rentables (Spector & Fox, 2010). Las dimensiones
guardan cierta relaciéon entre si, aunque cada una de ellas ocupa un espacio

propio dentro del dominio (Salgado & Cabal, 2011).

Entre las dimensiones el desempefio de la tarea: De forma global el
método se fracciona en dos clases de conductas, la primera esta relacionada
al proceso de innovacion de los recursos en productos o servicios propios de
la organizacién, mientras que el otro tipo de conducta encierran las funciones
donde se observa la presencia del soporte al nucleo técnico. Koopmans et
al (2011). El desempefio de tarea es el tradicional pensamiento de ejecucion;
a la que hace referencia a los comportamientos que crean el producto o
servicio para alcanzar los compromisos propios que asume la

organizacion.(Gorriti Bontigui, 2011).

Como indicadores del desempefio de la tarea encontramos la planeacion
y organizacion del trabajo considerados como una estrategia donde se

realizan acciones con el fin de lograr objetivos y realizar la intervencién
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adecuada para obtener resultados establecidos, cabe mencionar que para
esta etapa es necesario que le personal de salud no presente agotamiento
emocional para realizar una buena planeacion y organizacion del trabajo
(Sanchez, 2017).

El indicado de orientacion a los resultados, priorizacion del trabajo y la
eficiencia laboral se refiere de utilizar al maximo los recursos disponibles,
orientar al personal que este completamente vinculado con el desempefio de
la tarea y eliminar las actitudes negativas y si hablamos del sector salud
tenemos que alcanzar la calidad en la atencién, para obtener los mejores
resultados en el menor tiempo posible, es una de las prioridades de toda
organizacion.(Hammarskjold, 2016)

Desempefio en el contexto: Son aquellos comportamientos
desacertados que se manifiestan de manera voluntaria que tienen como
objetivo perjudicar, afectar o injuriar a la organizacién, encontrando el
beneficio propio, en este caso el del trabajador (Bautista et al., 2020). Asi
mismo Omar (2010), concibe a los comportamientos contraproducentes
como los actos planeados que se manifiestan de forma espontanea que
intentan perjudicar a las organizaciones e individuos convirtiéndose en una
situacion de riesgo tanto para la productividad de la organizacion como

para el bienestar de los empleados.

Comportamientos contraproducentes: El desempefio contextual son
conductas espontaneos y personales que resaltan a lo esperado para su
cargo que ocupan, estos son significativos para el logro de los resultados
anhelados .(Bautista et al., 2020).

Estudios de Rothbard y Wilk (2011) mostraron como el estado de animo
en el trabajo se relaciona con el rendimiento, los colaboradores que
iniciaban el dia tranquilos o felices podian continuar asi todo el dia y “la
interaccidon con clientes tendia a mejorar su estado de animo”. Pero las
personas que iniciaron con un dia “gris”, como descrito en el parrafo

anterior, se mantuvieron asi y al final del dia se sintieron peor, aunque
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hayan interactuado con personas positivas durante el dia.

Segun Barrera (2017) indica que existe relacion entre el estrés y el
desempefio laboral, basandose que el profesional de salud realiza una
extensa variedad de actividades donde es necesario el control de la mente
y al mismo tiempo de las emociones, ya que es una profesion expuesta a
diferentes tipos de pacientes, tantos criticos como ambulatorios exigiendo
una alto sentido de lo comun, dedicacion y mucho compromiso, lo que
genera un desgaste tanto fisico y mental lo cual afecta de forma directa al
desempeiio laboral de los profesionales del sector sanitario.

Estudios de Castillo et al (2015) EI estrés tiene una estrecha relacion
con el rendimiento del profesional de la salud, causando enfermedades
psicosomaticas y pudiendo observarse con mayor frecuencia en este
sector, lo que repercute en la atencion que se brinda a los pacientes donde

se encuentran desempefiando como profesionales del sector sanitario.

El desgaste profesional tiene estrecha relacion con el estrés segun
Mababu (2017) nos menciona que aumenta la rotacion del personal,
genera un mal ambiente laboral e incrementan las quejas de los usuarios
0 pacientes, asi mismo disminuye la productividad del profesional, a causa
del cansancio emocional repercutiendo en las actividades relacionadas

con el grupo de trabajo.

14



[I.
3.1.

METODOLOGIA
Tipo y disefio de investigacion

El presente estudio se realizd6 con un enfoque caracteristico
cuantitativo. Anselmo (2019) indica que la investigacion bajo el enfoque
cuantitativo se denomina asi porque trata con fenomenos medibles que se
les puede asignar un namero, tales como edad, numero de hijos, peso,
entre otros, mediante el uso de técnicas estadisticas para el analisis de
los datos recolectados.

El tipo de investigacidn aplicada es la basica, ya que segun Arias (2017)
es aquella que pretende generar conocimientos, busca el saber por la
necesidad de conocer mas. No obstante, constituye el sustento tedrico de
la investigacion aplicada. Asi mismo nos menciona que esta investigacion
es conocida también como pura y estd encaminada a enriquecer los
enunciados tedricos de la ciencia mediante la formulacion de hipétesis,
presunciones y leyes cientificas.

El disefio de investigacion es transversal, segun Miggenburg & Pérez,
(2007) nos mencionan que el tipo de estudio transversal es el que recolecta
informacion en un solo momento, en un tiempo Unico. Tiene como
propdsito centrarse en describir variables y analizar el comportamiento en
algun momento dado. Asi mismo se lo conoce como un estudio de
prevalencia transversal con un objetivo de identificar con que frecuencia
se presenta una condicion o patologia en los habitantes estudiados y es
uno de los disefios basicos en epidemiologia al igual que el disefio de
casos y controles y el de cohortes (Mendivelso, 2018).

Por ser un estudio descriptivo Tamayo y Tamayo (2006), nos indica que
se basa en la descripcion, el analisis e interpretacion de la situacion actual
de la investigacion. Adicionalmente es de caracter correlacional ya que se
encarga de determinar la relacidon existente entre dos o mas variables de
estudio, manipulandolas especificamente y no fisicamente, permitiendo al
investigador obtener conclusiones de las relaciones entre conceptos de

grupos heterogéneamente seleccionados (Bustamante, 2013).
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El esquema que le corresponde a este disefio es:

X
M R
Y
Dénde:
M = Muestra
X = Estrés

Y = Desempefio Laboral

R = Correlaciéon entre dichas variables

3.2. Variables y operacionalizacion

Variable: Estrés
Definicion conceptual:

El estrés segun la definicion conceptual al manifestarse de forma
prolongada en el trabajo, genera una respuesta en el ser humano llamada el
desgaste profesional, convirtiéndose en un sindrome psicologico que surge
de la tensién cronica producto de la relacion conflictiva entre el trabajador y

su ocupacion. (Malasch, 1981).

Definicion operacional:

Son las puntuaciones obtenidas por los profesionales de la salud tras la
aplicacion del cuestionario elaborado por Maslach, donde presenta
indicadores valorados mediante una escala conocida como la escala de
Likert.
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3.3.

Indicadores

Disminucion o perdida de los recursos emocionales; Actitudes negativas
y Negativismo en la percepcion laboral
Escala: Ordinal

Variable: Desempefio Laboral

Definicién conceptual:

Son aquellos comportamientos que son relevantes para las metas
organizacionales y se encuentran bajo el control del individuo, los cuales
atribuyen con resultados positivos/y o negativos a la Organizacién, tanto en
el desempefio en las tareas, desempefio en el contexto y comportamiento
contraproducentes (Koopmans et al, 2014).

Definicion operacional:

Son las puntuaciones obtenidas por los profesionales de salud mediante
el cuestionario para medir el desempefio laboral en el personal de salud.
Indicadores

Desempefio en las tareas; Desempefio en el contexto y Comportamientos
contraproducentes.

Escala: Ordinal

Poblacién, muestray muestreo

Poblacion

Arias et al., (2016) nos indican cuando hablamos de grupos de casos,
gue puede ser accesible, definido y con limite, nos referimos a la poblaciéon
y que sirve para hacer referencia para la seleccion de la muestra, y que
cumple con una serie de criterios predeterminados. El término hace mencién
no exclusivamente a personas, sino que también puede nombrar a los
animales, lugares, cosas, grupos y organizaciones, etc. Es significativo
poder definir a la poblacién de estudio ya que al culminar el estudio a partir
de una muestra de dicha poblacion, sera posible generalizar o extrapolar los
resultados conseguidos en el estudio hacia el resto de la poblacién o

universo.
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La poblacion total se encuentra constituida por 102 profesionales de la
salud que laboran en el area covid-19 de un Hospital de la ciudad de
Guayaquil, Ecuador.

Se incluird al personal de salud que trabaje de forma directa con pacientes
gue se encuentren hospitalizados en éareas covid 19, médicos generales y
especialistas, licenciadas en enfermeria, auxiliares de enfermeria, técnicas
en enfermeria y terapistas respiratorios.

Asi mismo en la investigacion se excluira al personal que no se encuentre
laborando por las siguientes causas; por encontrarse de vacaciones,
profesional que sustente permiso médico y que se encuentre en cambio de
guardia en otra area, a los estudiantes universitarios que estén realizando
Sus respectivas practicas preprofesionales y aquel personal de salud que

haya sido recientemente contratado por la organizacion.

Muestra

La Muestra es una caracteristica primordial en los estudios de disefios
cuantitativos, es decir el correcto muestreo nos permite determinar cuél es
la minima cantidad necesarios de participantes para probar nuestra hipétesis
de interés. De esta manera, reducimos los costos de la investigacion, utilizando
al maximizo el uso de nuestros recursos para la investigacién y garantizar la
factibilidad del estudio (Quispe et al., 2020)

En la presente investigacion se va a trabajar con toda la poblacién como
muestra, es decir con los 102 profesionales salud que laboran en el area
covid-19, de los cuales encontramos médicos generales y especialistas,
licenciadas en enfermeria, auxiliares de enfermeria, terapistas respiratorios.
La muestra es el personal de las UCI y hospitalizacion que trabaja
directamente con pacientes Covid. Todos tienen una antigiiedad dentro de
la institucibn mayor de un afio. Encontramos una edad promedio entre 30y

60 afios de edad en el personal sanitario.

Muestreo: No probabilistico intencionado.
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3.4.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La Técnica segun Sampieri (2014) nos menciona que se encargada de
confirmar informacién que se consigue de las personas, pudiendo ser
acciones, situaciones 0 sucesos presentes y que abordan los temas de
analisis, informacién fundamental para alcanzar los objetivos que nos hemos
planteados. La técnica que se utilizar4 en la investigacion es la encuesta, la
misma que seré para las dos variables de estudio.

Lo que respecta al instrumento, se utilizara dos cuestionarios que abarcan
preguntas especificas de las variables de investigacion. El cuestionario del
estrés cuenta con 22 items donde podemos categorizar las dimensiones de
agotamiento emocional, despersonalizacion y baja realizacion personal. En
lo que respecta a la segunda variable el desempefio laboral, tenemos un
cuestionario de 16 items donde estad conformada por las dimensiones de
desempeiio de la tarea, desempefio en el contexto y comportamientos

(610) ntraprod ucentes.

Validez

La validez nos indica Mata (2020) es cuando los instrumentos utilizados
reciben un consentimiento, es decir son aprobados para dar paso a que se
realice la investigacion. Asi mismo Villacis et al (2018) nos hace referencia
gue la validez de un instrumento es aquello que se apega a la realidad, toda
investigacion donde se obtiene resultado con presencia de errores es

considerada una investigacion valida.

Confiabilidad

La confiabilidad segun Villacis et al (2018) mencionan que las
investigaciones son confiables cuando es alto su nivel de validez. Cuando
se determina que presentamos escalas solidas entonces concluimos es es

confiable.
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3.5.

3.6.

3.7.

Procedimientos

En coordinacidén con el &rea administrativa del hospital, se procede a la
cumplir con el protocolo establecido para otorgar el permiso para proceder a
realizar la investigacion en la institucion. Para tal efecto se procede a la
elaboracion de los instrumentos que se seran utilizados para la misma y tiene
una validacion por 3 personas expertas en el area. y para esto se uso el
formato de validez de expertos proporcionados por la Universidad, asimismo

el instrumento pasara por el proceso de piloto para la confiabilidad.

Métodos y andlisis de datos

Los resultados que se obtienen mediante la aplicacion de nuestros
instrumentos previamente validados fueron analizados mediante el
programa estadistico SPSS version 23, toda informacion obtenida como
respuesta a nuestras hipétesis planteadas seran presentados mediante
tablas realizadas de forma ordenada con titulos y subtitulos. Asi mismo
adicionalmente cada tabla se presento con sus graficos estadisticos para de

esta forma facilitar su explicacion y comprension lectora del estudio.

Aspectos éticos

Entre los aspectos éticos podemos mencionar para realizar la
investigacion se solicita por escrito al director de la unidad médica para
realizar la investigacion y poder realizar la aplicacion de los instrumentos
necesarios. Asi mismo la ética también lo establece la Universidad segun
resolucién, donde se especifica que la investigacion se debe realizar

basandose en los principios éticos.
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IV. RESULTADOS

Resultados descriptivos

Tabla 1.

Nivel de estrés en los equipos de trabajo del area covid -19 de un Hospital
de la ciudad de Guayaquil

Nivel Rango de f %
puntajes
Alto 89 -132 15 14.7
Intermedio 48 — 88 70 68.6
Bajo 0-44 17 16.7
Total 102 100.0

Nota: Cuestionario de estrés

Figura 1: Nivel de estrés
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NIVEL DE ESTRES

Los resultados de la tabla y figura 1, muestran que 68,6% de la poblacion
analizada presenta un nivel de estrés en intermedio, el 16,7% se ubico en un

nivel bajo y el 14,7% restante si presenta presencia de estrés alto.
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Tabla 2.

Nivel de las dimensiones estrés en los equipos de trabajo del area covid -19
de un Hospital de la ciudad de Guayaquil
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24.5

Baja realizacion personal

Niveles
Dimensiones Alta Intermedio Bajo
f % f % f %
Cansancio emocional 10 9.8 61 59.8 31 30.4
Despersonalizacion 0 0.0 25 24.5 77 75.5
Realizacién personal 77 75.5 25 24.5 0 0.0
Nota: Cuestionario de estrés n=102
Figura 2: Nivel de las dimensiones del estrés
75.5 75.5

Los resultados de la tabla y figura 2 referida a las dimensiones del estrés, se

puede evidenciar que un poco mas de la mitad de la muestra evaluada 59,8%

obtuvieron una puntuacion que los ubica en el nivel intermedio de cansancio

emocional, respecto a la dimension despersonalizacion tres cuartas partes de

la muestra representado por el 75.5% consideran tener un nivel bajo en esta

dimensidon y en cuanto al realizacion personal la mayor parte de los evaluados

75.5% obtuvieron una puntuacién que los ubica en el nivel alto.
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Tabla 3.

Nivel de desempefio laboral en los equipos de trabajo en area covid -19 de
un Hospital de la ciudad de Guayaquil

Nivel Rango de f %
puntajes
Alto 57 -85 22 21.6
Medio 29 — 56 74 72.5
Bajo 0-28 6 5.9
Total 102 100.0

Nota: Cuestionario de desempefio laboral

Figura 3 Nivel de desempefio laboral
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NIVEL DE DESEMPENO LABORAL

En relacion al nivel de desemperio laboral, los resultados de la tabla y figura
3 permiten sefialar que existe una predominancia de un nivel medio segun
el 72.5% de la autoevaluacién realizada por los integrantes de los equipos
de trabajo en area covid, seguido de 21.6% que considera que es alto su

desempenio y solo el 5.9% de la muestra calific6 como bajo.
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Tabla 4.

Nivel de las dimensiones del desempefio laboral en los equipos de trabajo
del area covid -19 de un Hospital de la ciudad de Guayaquil

Niveles

Dimensiones Alta Medio Bajo

f % f % f %

Desempefio con la tarea 56 54.9 46 45.1 0 0.0

Comportamiento contra 0 0.0 44 43.1 58 56.9

prudentes
Desempefio del 46 45.1 41 40.2 15 14.7
contexto
Nota: Cuestionario de desempefio laboral n=102

Figura 4 Nivel de las dimensiones del desempefio laboral
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Los resultados que se muestran en la tabla 4 y figura 4, referida al nivel de
las dimensiones del desemperio laboral, se puede evidenciar que un poco
menos de la mitad, 45,1% obtuvo puntuacion que lo ubicé en el nivel medio
de la dimension desempefio de la tarea, el 56,9% considera en un nivel bajo
la dimension comportamientos contra prudentes y el 45.1% manifiesta tener

un nivel alto de desempefio en el contexto
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Comprobacion de hipotesis

Prueba de Normalidad de los datos

Tabla 5.

Coeficiente Kolgomorov Smirnov de las puntuaciones de las variables estrés y

desempeifio laboral

Kolmogorov-Smirnov?@

Estadistico gl
Estrés ,087 102 ,000
Cansancio emocional ,091 102 ,000
Despersonalizacion ,167 102 ,000
Realizacién personal ,112 102 ,000
Desempefio laboral ,081 102 ,001
Desempefio de la tarea ,199 102 ,000
Comportamiento contra prudentes 277 102 ,000
Desempefio del contexto ,151 102 ,000

a. Correccién de significacion de Lilliefors

Ho: Las puntuaciones del estrés y el desempefio laboral presentan una

distribucion normal
Criterios de decision estadistica
Si p<.05: Se rechaza la Ho.

Si p>.05: Se acepta la Ho.

Decision estadistica:

Se rechaza la Ho, dado que las puntuaciones obtenidas indican que los datos no

provienen de una distribucion normal.

Interpretacion:

En el analisis inferencial del coeficiente kolgomorov smirnov de las puntuaciones

de la variable estrés y desempefio laboral de los equipos de trabajo del area

covid - 19, asi como en sus dimensiones se encontré6 un p-valor<.05; lo que

significa que se rechaza la Ho, que plantea que los datos siguen una distribucion

normal. Por tanto, para el analisis correlacional entre las variables y dimensiones
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debe aplicarse el estadigrafo no paramétrico de coeficiente de Correlacion de

rangos de Spearman.

Objetivo general

Determinar la relacion que existe entre el estrés y el desempefio laboral en
equipos de trabajo en area covid -19 de un Hospital de la ciudad de Guayaquil,
Ecuador 2021,

Tabla 6.

Coeficiente de Correlacion de Spearman entre el estrés y desempefio laboral en
equipos de trabajo en el area de Covid — 19.

Desempefio laboral

Rho Spearman -,5632"
Estrés Sig. <,000
d Mediano
N 102

Nota: d: Tamafio del efecto; N: Muestra

** La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Prueba de Hipotesis

Hi: Existe relacion significativa entre el estrés y el desemperio laboral en equipos
de trabajo en area covid 19 de un Hospital de la ciudad de Guayaquil, Ecuador.
Ho: No relacion significativa entre el estrés y el desempefio laboral en equipos

de trabajo en area covid 19 de un Hospital de la ciudad de Guayaquil, Ecuador.

Criterio de decisién estadistica:
Si p<.01: Se rechaza la Ho.
Si p>.01: Se acepta la Ho.

Decision estadistica: Se rechaza la Ho a nivel de significacion de .01.

Interpretacion:
En la tabla 6, se observa que en el analisis inferencial de la correlacién entre las
variables estrés y desempefio laboral en equipos de trabajo en el area de Covid

—19, se encontré un p-valor<.01; por lo tanto se rechaza la Ho; lo cual evidencia
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que existe una relacion estadisticamente significativa inversa con tamafio del
efecto mediano entre el estrés y el desempefio laboral (rho=.-532; p<.01); es
decir que en la medida que personal que labora en el area de covid — 19 del
hospital tenga menores niveles de estrés mayor desempefio laboral tendra

Objetivo especifico 1
Determinar la relacion entre el cansancio emocional y las dimensiones del

desempefnio laboral

Tabla 7.

Coeficiente de correlacion de Spearman entre el cansancio emocional y las
dimensiones del desempeifio laboral

Desemperio
Desempefio con  Comportamiento con el Desempefio
latarea contra prudentes contexto laboral
Rho Spearman -,496" ,101 -,462" -,584"
cansancio  Sig. (bilateral) <,05 >.,311 <,001 <,049
emocional  p Moderado No hay Moderado Moderado
N 102 102 102 102

Nota: d: Tamafio del efecto; N: Muestra
*, La correlacién es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Prueba de Hipotesis

Hi: Existe relacion significativa entre el cansancio emocional y las dimensiones
del desempefio laboral

Ho: No existe relacién significativa entre el cansancio emocional y las

dimensiones del desempefio laboral

Interpretacion:

En la tabla 7, se observa que en el analisis inferencial de la correlacion entre la
dimension cansancio emocional y las dimensiones del desempefio laboral, se
encontré un p-valor<.05; por lo tanto, se rechaza la Ho; lo cual evidencia que
existe una relacion estadisticamente significativa inversa con tamafio del efecto
moderado entre el cansancio emocional con las dimensiones: desempefio con la
tarea (Rho=-.496; p<.05) y desempeiio del contexto (Rho=-.462; p<.05), no
encontrandose correlacién con la dimension comportamientos contra prudentes

(Rho=.101; p>.05), asimismo podemos evidenciar correlacién inversa
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significativa entre la dimension cansancio emocional y la variable desempefio
laboral (Rho=-.584; p<.05). Es decir que en la medida que personal del area de
covid 19 maneje y exprese con coherencia sus emociones y se sienta menos

agotado emocionalmente tendrd un mejor desempefio en sus labores.

Objetivo especifico 2
Determinar la relacién entre la despersonalizacion y las dimensiones del

desempefiio laboral

Tabla 8.

Coeficiente de correlacion de Spearman entre la despersonalizacion y las
dimensiones del desempeifio laboral

Desempefio
Desempefio con  Comportamiento con el Desempefio
latarea contra prudentes contexto laboral
Rho Spearman -,412" -,097 -,419" -,594"
Despersonal - Sig. (bilateral) <,01 >.,756 <,01 <,01
Izacion D Moderado No hay Moderado Moderado
N 102 102 102 102

Nota: d: Tamafio del efecto; N: Muestra
*, La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Prueba de Hipotesis

Hi: Existe relacion significativa entre la despersonalizacion y las dimensiones del
desempefio laboral

Ho: No existe relacion significativa entre la despersonalizacion y las dimensiones

del desempefio laboral

Interpretacion:

En la tabla 8, se observa que en el analisis inferencial de la correlacion entre la
dimension despersonalizacién y las dimensiones del desempefio laboral, se
encontré un p-valor<.01; por lo tanto, se rechaza la Ho; lo cual evidencia que
existe una relacion estadisticamente significativa inversa con tamafio del efecto
moderado entre la despersonalizacion con las dimensiones: desempefio con la
tarea (Rho=.-412; p<.01) y desempeiio del contexto (Rho=-.419; p<.01), no
encontrandose correlacién con la dimension comportamientos contra prudentes

(Rho=.-097; p>.05), asimismo podemos evidenciar correlacién significativa entre
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la dimensién despersonalizacion y la variable desempefio laboral (Rho=-.544;
p<.01). Es decir que en la medida que personal del &rea de covid 19 desarrollo
menos actitudes negativas e insensibles hacia los destinatarios de los servicios
gue se prestan mayor desempefio en las tareas y del contexto tendran los

trabajadores.

Objetivo especifico 3
Determinar la relacion entre la realizacién personal y las dimensiones del

desempefiio laboral

Tabla 9.

Coeficiente de correlacion de Spearman entre la realizacion personal y las
dimensiones del desempeifio laboral

Desemperio
Desempefio con  Comportamiento con el Desempefio
latarea contra prudentes contexto laboral
Rho Spearman 312" 277 ,349" ,513"
Realizacion  Sjg. (bilateral) <,01 <,01 <,01 <,01
personal D Pequefio Pequefio Pequefio Pequefio
N 102 102 102 102

Nota: d: Tamafio del efecto; N: Muestra
*, La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Prueba de Hipotesis

Hi: Existe relacion significativa entre la realizacion personal y las dimensiones
del desempefio laboral

Ho: No existe relacion significativa entre la realizacion personal y las

dimensiones del desempefio laboral

Interpretacion:

En la tabla 9, se observa que en el analisis inferencial de la correlacion entre la
dimension realizacién personal y las dimensiones del desempefio laboral, se
encontré un p-valor<.01; por lo tanto, se rechaza la Ho; lo cual evidencia que
existe una relacion estadisticamente significativa con tamario del efecto pequefio
entre la realizacién personal con las dimensiones: desempefio con la tarea
(Rho=.312; p<.01), desempeirio del contexto (Rho=.349; p<.0l) y el
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comportamientos contra prudentes (Rho=.277; p<.01), asimismo podemos
evidenciar correlacion significativa entre la dimensién realizacion personal vy la
variable desempenio laboral (Rho=.513; p<.01). Es decir que en la medida que
personal del &rea de covid 19 se sienta realizado en sus labores encomendadas
mejor desempefio con el trabajo tendra.
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V. DISCUSION

El estrés y la relacion con el desempefio laboral es de gran interés de
estudio para las empresas que brindan servicio en atencion a personas,
actualmente se han presentado estudios donde se pueden observar efectos
negativos y positivos para la organizacion.

En la presente investigacion se revisan los hallazgos encontrados dentro
del estudio que dan como respuesta al objetivo general que indica determinar
la relacion entre el estrés y el desempefio laboral en equipos de trabajo en
area covid-19, evidenciandose que el estrés y el desempefio laboral si tienen
relacion significativa en el personal que labora dentro del hospital en el area
covid-19; esto significa que en la medida que los trabajadores tengan niveles
altos de estrés en los aspectos de agotamiento emocional, baja realizaciéon
personal y despersonalizacion pueden llegar a tener una tendencia baja en su
desempeiio laboral.

Esto coincide con lo encontrado Barraza et al (2009), donde nos indica
gue La presencia del agotamiento emocional y la baja realizacion dentro de
los médicos internos que laboran en un hospital tienen una relacion
significativa en el desempefio que estos se encuentren ejecutando dentro de
la entidad hospitalaria, afectando la productividad de la institucién. A mayor
agotamiento emocional menor productividad en el personal. Asi mismo en el
estudio realizado por Aguaguifia y Villarroel (2020) donde se realizo el analisis
de las tres dimensiones del estrés y se determind que existe un alto porcentaje
de despersonalizaciéon en los profesionales de salud, lo cual genera un
desequilibrio en el profesional tanto a nivel personal como en el cumplimiento
de las labores del profesional dentro de la organizacién. Por lo tanto, esto
genera el surgimiento de los sentimientos negativos pudiendo presentarse la
indiferencia del personal sanitario hacia sus pacientes. Adicionalmente estos
hallazgos se fundamentan con nuestra teoria de Maslach (1981) del desgaste
profesional donde nos menciona que el profesional de salud se enfrenta a
situaciones estresantes propios de la profesion al encontrarse a jornadas
largas de trabajo, y su constante vivencia frente al dolor convirtiéndose en
factores que provocan una pérdida de la personalidad del profesional sanitario

siendo un obstaculo para alcanzar el buen desempefio laboral. Por otro lado
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también nos fundamentamos en la teoria de Koopmans et al (2014) que los
comportamiento que sobresalen en el trabajador de forma positiva se
convierten en fortalezas para la organizacion y estos facilitan para alcanzar

los objetivos establecidos.

Respecto al primer objetivo especifico sobre determinar la relacion entre
el agotamiento emocional y las dimensiones del desemperio laboral, segun el
personal evaluado lo cual evidencia que existe una relacion estadisticamente
significativa inversa con tamafio del efecto moderado entre el cansancio
emocional con las dimensiones. Es decir que en la medida que el personal del
area de covid 19 utilice y exprese con coherencia sus emociones y se sienta

menos agotado emocionalmente tendra un mejor desempefio en sus labores

Los resultados encontrados son similares a los que se realizaron por
Garcia et al (2020) quienes se encontraron con la busqueda de los estresores
en el personal sanitario en relacion al entorno donde laboran, donde nos
indican que la presencia del estrés o agotamiento emocional tiene relacion
con la sobrecarga laboral o el desempefio, dando como resultado que el
personal de salud al tener mayor agotamiento emocional por la carga laboral
establecida genera una disminucion del desempefio laboral. Por otro lado
también nuestros hallazgos se relacionan con el estudio realizado de Among
et al (2018) donde nos indican que el desgaste profesional se caracteriza por
el agotamiento emocional y es encontrado con frecuencia en el personal de
salud propiciado por factores propios de la organizacién, originando

problemas en el desempefio laboral de los trabajadores.

Referente al segundo objetivo especifico es Determinar la relacion entre
despersonalizacion y las dimensiones del desempefio laboral, es decir que en
la medida que el personal de salud del area de covid 19 presente menos
actitudes negativas, duras y/o crueles hacia quienes reciben los servicios
generan un mayor desempefio en las tareas y del contexto tendran dichos
trabajadores. Asi mismo estos resultados los relacionados con los obtenidos
por Quitan y Tarqui (2019) donde su desempefio laboral fue muy bajo y una

despersonalizacion alta con valores de 70.2% donde el personal no recibe

32



capacitaciones y posee una baja realizacién personal, donde lo comparamos
a nuestro estudio que obtuvo también un porcentaje alto de 75.5% en
despersonalizacion de los trabajadores sanitarios. Es asi que ambos estudios

poseen resultados similares.

Adicionalmente estos hallazgos se relacionan con el estudio efectuado
en Perl por Arias et al (2017), donde se encontré un porcentaje alto en el
personal de salud en la dimension de la despersonalizacion, concibiéndola
como un mecanismo que presenta el personal de salud como defensa para
hacerle frente al estrés, es muy probable que estos profesionales se enfrenten
a altas cargas laborales, es decir alta demanda de trabajo, actividades
riesgosas, buscando un distanciamiento hacia el paciente, disminuyendo el
desempeiio laboral. Es la misma situacion que estan padeciendo los
profesionales de areas covid. Adicionalmente podemos relacionar estos
resultados a la teoria de Koopmans et al (2014), donde nos menciona que el
rendimiento laboral se caracteriza por las conductas notables que el
trabajador pueda controlar, dichas conductas pueden atribuir de forma
positiva 0 negativas al sistema de salud, por lo tanto al encontrarse valores
donde nos muestra la presencia de la dimension de la despersonalizacion
afecta al desempefio de forma negativa, afectando a quienes son los
acreedores del servicio de salud e impidiendo el logro de objetivos y metas

establecidas.

En lo referente al tercer objetivo especifico Establecer la relacion entre la
realizacion personal y las dimensiones del desempefio laboral pudimos
encontrar que en la medida que personal del area de covid 19 se sienta
realizado en sus labores encomendadas presenta un mejor desempefio con

el trabajo.

Las limitaciones de la investigacion estan centradas en la ausencia de la
distribucion del personal de salud, por lo tanto esta investigacion se puede
extender donde se incluya un analisis por grupos de profesionales de salud,
Al i mismo tiempo se puede incluir las caracteristicas demograficas de los

mismos, pudiendo agruparlos por edad y sexo. El aporte en esta investigacion
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es un estudio de gran interés frente a una pandemia la cual nos enfrentamos
el personal de salud, nos ayuda a determinar las probleméticas que presentan
las organizaciones frente a una gran demanda de pacientes y la importancia
de prevenir la presencia del estrés en el talento humano de los profesionales

sanitarios.
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VI.

CONCLUSIONES

En el estudio podemos concluir que los resultados obtenidos el nivel
del estrés al ser analizada de manera particular en encuentra en el nivel
intermedio con valores del 68.6 % de la poblacién en estudio.

En las dimensiones del desempefio laboral al estudiarla nos muestra
gue nuestra poblacién estudiada manifiesta un nivel medio en un
72.5%. Asi podemos concluir que tienen relaciébn las variables
estudiadas de manera inversamente proporcional.

Al analizar la relacion entre el cansancio emocional y la del desempefio
en el trabajo se consiguioé una relacién inversa, al explicar mejor nos
dice que cuando el personal asistencial controle y exprese sus
sentimientos y sus emociones, es decir se sienta menos desgastado
en su lugar de trabajo, este incrementara su nivel de desempefio
laboral.

En el estudio se obtuvo que la dimension la despersonalizacion laboral
con la variable desempefio laboral mantienen una relacion
contrapuesta, es decir si los trabajadores poseen menos
comportamientos o0 actitudes negativas en el puesto de trabajo se
obtendra un mejor desenvolvimiento dentro del area de trabajo. Al
indicar valores como resultado las dimensiones del estrés se
observaron que la despersonalizacion y la baja realizacion personal se
encuentra en los niveles de intermedio y alto con porcentajes
representativos del 24. 5% y 75.5% respectivamente.

En la tesis al analizar la dimension de la realizacion personal con la del
desempeiio, podemos evidenciar que se mantiene una correlacion
directa entre ambas, es decir si el empleado se encuentra mas
realizado, mas capacitado, mas preparado para afrontar las situaciones

laborales este tendrd un desempefio alto.

35



VIl. RECOMENDACIONES

1. Se recomienda a los profesionales de salud mejorar la comunicacion con
sus jefes directos, sus comparieros de trabajo y expresar de forma sincera
la situacion personal que estéd atravesando dentro del area de trabajo,
para poder solucionar el problema de forma oportuna y tomar decisiones
inmediatas para disminuir los niveles del estrés.

2. A las jefaturas de enfermeria y directores médicos se recomienda que
dentro de las jornadas de trabajo autorizar que se realice las pausas
activas dentro del area, para mejorar el desempefo laboral. Asi mismo
trabajar habilidades y destrezas de cada uno de los profesionales dentro
de su ambito laboral. Para mejorar el desempefio del personal en sus
areas.

3. El los gerentes del sector hospitalario se recomienda la elaboracion de
programas de capacitacion con temas actualizados e de gran impacto, e
incentivar al personal que debe realizarlos de forma obligatoria, de esta
forma el personal se sentira mas realizado profesionalmente mejorando
sus actividades en la institucion.

4. A los funcionarios se les aconseja realizar actividades extra laborales
entre compafieros, manejar momentos de relajacion dentro de las
jornadas laborales, establecer metas a corto plazo alcanzables, con el
objetivo de eliminar la presencia de cansancio emocional,

despersonalizacion y baja realizacion.
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ANEXOS

Anexo 1. Instrumentos de recoleccion de datos

‘ii UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL QUE LABORA EN EL AREA COVID-19

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado/a Profesional

La presente investigacion, tiene como objetivo evaluar el desgaste profesional
gue presenta el personal de salud en contextos universitarios de Piura. La
participacion de esta investigacion es de forma voluntaria, toda la informacion
recogida sera confidencial y no se usara para ninguan otro propadsito fuera de esta
investigacion.

Las respuestas seran anonimas y se codificardan usando numeros de
identificacion.

¢ Estas dispuesto a patrticipar?

Si
No

Sefale en el recuadro ubicando el niUmero que crea oportuno sobre la frecuencia con
que siente los enunciados:

0 = Nunca.

1 = Pocas veces al afio 0 menos.

2 = Unavez al mes o menos.

3 = Unas pocas veces al mes.

4 = Unavez ala semana.

5 = Unas pocas veces a la semana.
6 = Todos los dias.
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1 Me siento emocionalmente agotado/a por mi trabajo.
2 Me siento cansado al final de la jornada de trabajo.
3 Cuando me levanto por la mafiana y me enfrento a otra jornada de trabajo me
siento fatigado.
4 Tengo facilidad para comprender como se sienten mis pacientes
5 Creo que estoy tratando con algunos pacientes como si fueran objetos
impersonales.
6 Siento que trabajar todo el dia con pacientes supone un gran esfuerzo y
me cansa.
7 Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis pacientes.
8 Siento que mi trabajo me esté desgastando. Me siento quemado por mi
trabajo.
9 Creo que con mitrabajo estoy influyendo positivamente en la vida de mis
pacientes.
10 Me he vuelto mas insensible con la gente desde que ejerzo la profesion
docente.
11 Pienso que este trabajo me esta endureciendo emocionalmente.
12 Me siento con mucha energia en mi trabajo.
13 Me siento frustrado/a en mi trabajo.
14 Creo que trabajo demasiado.
15 No me preocupa realmente lo que les ocurra a algunos de mis pacientes.
16 Trabajar directamente con pacientes me produce estrés.
17 Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis
pacientes.
18 Me siento motivado después de trabajar en contacto con pacientes.
19 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.
20 Me siento acabado en mitrabajo, al limite de mis posibilidades.
21 En mi trabajo trato los problemas emocionalmente con mucha calma.
22 Creo que los pacientes me culpan de algunos de sus problemas.
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FICHA TECNICA DEL CONTROL INTERNO

l. DATOS GENERALES

Nombre:
Autor:
Fecha:

Dimensiones:

N de items:

Aplicacion:

Nivel de aplicacion:

Duracion:

Cuestionario
Blanca Jordan
Octubre 2021

Agotamiento emocional, despersonalizacion y baja
realizacion personal.

22 items

Personal asistencial
Individual

10 minutos aproximadamente
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‘ii UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Escala del desgaste profesional del personal de salud

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado/a Profesional

La presente investigacion, tiene como objetivo evaluar el desempefio laboral que
presenta el personal de salud en contextos universitarios de Piura. La
participacion de esta investigacion es de forma voluntaria, toda la informacion
recogida sera confidencial y no se usara para ningun otro proposito fuera de esta
investigacion.

Las respuestas seran anonimas y se codificaran usando numeros de
identificacion.

¢ Estas dispuesto a participar?

Si
No

Sefale en el recuadro ubicando el niUmero que crea oportuno sobre la frecuencia con
que siente los enunciados:

0 = Nunca.

1 = Pocas veces al afio 0 menos.

2 = Unavez al mes 0 menos.

3 = Unas pocas veces al mes.

4 = Unavez ala semana.

5 = Unas pocas veces a la semana.
6 = Todos los dias.

47



Desempefio en la tarea

1 Planifiqué mi trabajo en tiempo y forma antes de realizarlo.

2 Priorice las actividades segun el grado de importancia

3 Cuando termino con el trabajo asignado, comienzo nuevas tareas
sin que me lo pidieran

4 Cumplo con mis tareas concentrandome en mi capacidad sin que
se vea afectadas por problemas personales.

5 Mis actividades las realizo basandome en el conocimiento
cientifico estudiado
Comportamientos contraproducentes

6 Me quejé de asuntos sin importancia en el trabajo

7 Comenté aspectos negativos de mi trabajo con mis compaferos

8 Agrandé los problemas que se presentaron en el trabajo

9 Me concentre en los aspectos negativos del trabajo, en lugar de
enfocarme en las cosas positivas

10 | Comenté aspectos negativos de mi trabajo con gente que no
pertenecia a la empresa
Desempefio en el contexto

11 | Tuve la iniciativa de gestionar procesos para el cumplimiento de
los objetivos organizacionales

12 | Aplique mis conocimientos frente a situaciones desafiantes dentro
de mis funciones

13 | Estoy en constantes capacitaciones para mantener mis
habilidades laborales actualizadas

14 | Participé activamente de las reuniones laborales, aportando con

soluciones creativas
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FICHA TECNICA DEL CONTROL INTERNO

l. DATOS GENERALES

Nombre:
Autor:
Fecha:

Dimensiones:

N de items:

Aplicacion:

Nivel de aplicacion:

Duracion:

Cuestionario
Blanca Jordan
Octubre 2021

Desempefio en la tarea, desempefio en el contexto,
comportamientos contraproducentes

14 items

Personal asistencial
Individual

10 minutos aproximadamente
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Anexo 2. Validacion de expertos
~\| UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Titulo: Esfrés v desempefio laboral en equipos de trabajo en area covid-19 de un Hospital de Guayaquil, Ecuador 2021

Ficha de evaluacion del instrumento: Cuestionario para la determinacion del estrés en equipos de frabajo en area covid-19 de un Hospital de

Guayaquil, Ecuador 2021.

Oeficiente Hegular Buena
0 - 20 21 - 40 41 - B0 &1 - 80 81 - 100
R EEE RS E A E LG R AR A T L
ASFECTOS DE VALIDACION s |qo|15 | 20| 25|30 |35 |40 | 45|50 55|60 (85| 70|75 80| 85| 90|35
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a0
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90
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80
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INSTRUCCIOMES: Este instrumento, sirve para que el EXPERTO EVALUADOR evalie la perdinencia, eficacia del Instrumento que se esta

validando. Debera colocar la puntuacion gque considere pertinente a los diferentes enunciados.

Guayaquil, Moviembre del 2021.

Evaluacion numeérica: 90

Evaluacion cualitativa: Excelenie

DMI: 09146023585
Teléfono: 0997137152
E-mail: resy_ecu@hotmail.com
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i\l' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Titulo: Esfrés v desempefio laboral en equipos de trabajo en area covid-12 de un Hospital de Guayaquil, Ecuador 2021

Ficha de evaluacion del instrumento: Cuestionario para la determinacion del desempefio laboral en equipos de trabajo en area covid-19 de
un Heospital de Guayagquil, Ecuador 2021.

Indicadores

Criterios
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b
il10

77
15

16
20

21
23

el
a0

31
33

41
43

1k
a0

a1
33

[
B3

T

1
T3

]
a0

a1
a3

26 | o1
a0 | 93

LT
100

OBSERVACIONES
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52




INSTRUCGCIOMES: Este instrumento, sirve para gue el EXPERTO EVALUADOR evalile la pertinencia, eficacia del Instrumento que se esta

validando. Debera colocar Ia puntuacion que considere pertinente a los diferentes enunciados.

Guayaquil, Noviembre del 2021,

Evaluacion numérica: 93

Evaluacion cualitativa: Excelents

DM 0914602383
Telefono: 0997137152

E-mail: resy_ecui@hotmail com
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ill UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Titulo: Esfrés v desempenio laboral en equipos de trabajo en drea covid-19 de un Hospital de Guayaquil, Ecuador 2021

Ficha de evaluacidn del instrumento: Cuestionario para la determinacion del estrés en equipos de frabajo en area covid-19 de un Hospital de

Guayaquil, Ecuador 2021.
+
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INSTRUCCIONES: Este instrumento, sirve para que el EXPERTO EVALUADOR evalue la pertinencia, eficacia del Instrumento que se esta

validando. Debera colocar la puntuacion que considere pertinente a los diferentes enunciados.

Guayaquil, Noviembre del 2021.

Evaluacion numérica: 94

Evaluacion cualitativa: Excelente

Sy TS MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
'\‘\f{ _,’I (CHkes=" 5( Ledo. Luis Alvarez Lzquierdo
1244 Reg.: 1013-2016-1660047

Mgtr.: Luis Joel Alvarez Izquierdo
DNI: 1207079193

Teléfono: 0939786925

E-mail: leoneljoel16@yahoo.com
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EII UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
I

Titulo: Estrés v desempeno laboral en equipos de trabajo en area covid-198 de un Hospital de Guayaquil, Ecuador 2021

Ficha de evaluacion del instrumento: Cuestionario para la determinacion del desempefio laboral en equipos de trabajo en area covid-19 de
un Hospital de Guayaquil, Ecuador 2021.
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~\I UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Titulo: Esfrés v desempenio laboral en equipos de trabajo en area covid-19 de un Hospital de Guayaquil, Ecuador 2021

Ficha de evaluacion del instrumento: Cuestionario para la determinacion del desempefio laboral en equipos de trabajo en area covid-19 de

un Hospital de Guayaquil, Ecuador 2021.
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INSTRUCCIONES: Este instrumento, sirve para que el EXPERTO EVALUADOR evalise la pertinencia, eficacia del Instrumenta
que se estavalidando. Debers colocar la puntuacion que considere pertinente a los diferentes enunciados.

Guayaquil, Noviembre del 2021
Evaluacionnum érica: 88
Evaluacion cualitativa: Excelente

Matr: Maonica Ochoa
DMI:0932170626

Teléfono: 0932170626
E-mail: machoa@hotmail.com
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Anexo 3. Procesos de Confiabilidad

Variable: Estrés

Instrumento N° items Resultados

Cuestionario 22 Alfa Cronbach: 0.875

Variable: Desempeiio Laboral

Instrumento N° items Resultados

Cuestionario 14 Alfa Cronbach: 0.780

Estadisticos total-elemento

Media de la Varianza de |a Alfa de
escala sise escala sise Correlacian Carrelacian Cranbach si
elimina &l elimina el elemento- maltiple al se elimina el
elemento elemento total corregida cuadrado elemento
YARDOOD1 f2,4000 201,378 B15 . 779
YARDODODOZ 60,8000 209,067 G50 . 781
YARDOOO3 63,1000 213,878 297 . 789
WARDOODD4 62,8000 227 511 087 . 810
YARDDODOS 62,8000 208178 530 . TB5
YARDODODOG 63,6000 188,489 JTTE . 765
YWARDOOO7 62,4000 183,600 61 . 764
YARDOOODA f3,7000 183122 835 . TEB
YARDODODDA 63,5000 193,611 GTE . 773
YARDOO10 f4,5000 253,611 - 408 . 832
WARDOO11 63,5000 182,400 TE3 . TEB
YARDODOD12 63,7000 237122 -083 . 815
YARDODOD13 64,2000 189,067 B34 . 763
YARDOO14 64,1000 218,544 627 . 788
YWARDOOD15 58,7000 243 567 -3 . 816
YARDDOD16 58,7000 240,456 - 167 . 816
YARDODOD1T 60,0000 220,222 372 . 784
YWARDOO18 60,2000 256,622 - 473 . 834
YARDOOD19 58 4000 228 267 450 . 787
YARDODODZ20 58,8000 226,622 140 . 805
YWARDOO21 58,7000 222,800 297 . 787
WARDOOD22 61,1000 218,100 G671 . 789
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Anexo 4. Operacionalizacion de Variables

VARIABLE DE | DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADORES ITEMS ESCALA DE
ESTUDIO CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
Variable El estrés al | Es la elaboracion de un | Agotamiento Disminucion o 0=nunca. | test de sindrome de
independiente manifestarse de forma | cuestionario para pedir emocional perdida de los 1= pocas burnout de
estrés |aboral prolongada en el el nivel de estrés que se recursos veces al Maslach(1981).
trabajo, genera una | presentaen el personal emocionales afio.
respuesta en el ser | de salud que labora en 2= una
humano llamada el | un hospital de |
sindrome de burnout, | guayaquil, ecuador. vezalmes
convirtiéendose en un 0 menos.
sindrome psicolégico 3= unas
gue nace de la tension pocas
cronica producto de la veces al
interaccion conflictiva mes.
entre el trabajador y su Actitudes Negativas 4= una
empleo. vez ala
Maslach (1981). Despersonalizacion semana.
5= unas
pocas
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Baja realizacion
personal

Negativismo en la
percepcién Laboral.

veces a la
semana.
6= todos
los dias.

Variable
Dependiente
Desempefio
Laboral

Son aquellos
comportamientos que
son relevantes para
las metas
organizacionales y se
encuentran bajo el
control del individuo,
los cuales atribuyen
resultados positivos/y
0 negativos a la
Organizacion.
(Koopmans et al,
2014)

Es un cuestionario para
medir el desempefio
laboral en el personal de
salud.

Desempefio en las
tareas

¢ Planeaciony
Organizacion del
trabajo.

e Orientaci6n a los
resultados

e Priorizacién del
trabajo

¢ Eficiencia Laboral

0= nunca.
1= pocas
veces al
afo.
2=una
vez al mes
0 menos.
3= unas
pocas
veces al
mes.

Instrumento de
desempefio laboral
individual de
Koopmans 2014.
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Desempefio en el
context

e |niciativa

e Tareas laborales
desafiantes

e Actualizacion de
conocimientos
laborales

¢ Soluciones
creativas

Comportamientos
Contraproducentes

¢ Negatividad

eConductas que
dafan a la
Organizacion

4= una
vez ala
semana.
5= unas
pocas
veces a la
semana.
6= todos
los dias.
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Anexo 5. Matriz de Consistencia

Trabajar directamente con pacientes me produce estrés.
Me siento al limite de mis posibilidades

VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ITEMS ESCALA

Variable Agotamiento Disminucion o perdida de los Me siento emocionalmente agotado/a por mi trabajo. Ordinal

independiente : recursos emocionales Me siento cansado al final de la jornada de trabajo. 0= Nunca

X emocional > .

Estrés Cuando me levanto por la mafiana y me enfrento a otra jornada de 1=Pocas
trabajo me siento fatigado. veces 0
Siento que trabajar todo el dia con pacientes supone un gran menos
esfuerzo y me cansa. 2=Unavez al
Siento que mi trabajo me esta desgastando. Me siento mes 0 menos
guemado por mi trabajo. 3=Unas
Me siento frustrado o frustrada en mi trabajo pocas veces
Creo que trabajo demasiado. al mes.

Despersonalizacion

Actitudes Negativas

Creo que estoy tratando con algunos pacientes como si fueran
objetos impersonales.

Me he vuelto més insensible con la gente desde que ejerzo la
profesién docente

Pienso que este trabajo me estd endureciendo emocionalmente.
No me preocupa realmente lo que les ocurra a algunos de mis
pacientes.

Creo que los pacientes me culpan de algunos de sus problemas

Baja realizacion
personal

Negativismo en la percepcion
Laboral

Tengo facilidad para comprender como se sienten mis pacientes.
Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis
pacientes.

Creo que con mi trabajo estoy influyendo positivamente en la vida
de mis pacientes.

Me siento con mucha energia en mi trabajo.

Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con
mis pacientes.

Me siento motivado después de trabajar en contacto con mis
pacientes.

Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.

En mi trabajo trato los problemas emocionalmente con
mucha calma.
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VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ITEMS ESCALA
Variable Desempenio en las Planeacion y Organizacion del Planifiqué mi trabajo en tiempo y forma antes de realizarlo. Ordinal
dependiente tareas trabajo. Prioricé las actividades segun el grado de importancia 0= Nunca
Desempefio Orientacion a los resultados. Cuando termino con el trabajo asignado, comienzo nuevas 1=Pocas
laboral Priorizacion del trabajo. tareas sin que me lo pidieran. ] _ _ . veces 0
L Cumplo con mis tareas concentrandome en mi capacidad sin menos
Eficiencia Laboral. gue se vea afectadas por problemas personales. 2=Unavez al
Mis actividades las realizo basandome en el conocimiento mes 0 menos
cientifico estudiado. 3=Unas
pocas veces
al mes.

Comportamientos
Contraproducentes

Negatividad
Conductas que dafan a la
Organizacién

Me quejé de asuntos sin importancia en el trabajo.

Comenté aspectos negativos de mi trabajo con mis
comparnieros.

Agrandé problemas que se presentaron en el trabajo.

Me concentre en los aspectos negativos del trabajo, en lugar de
enfocarme en las cosas positivas.

Comenté aspectos negativos de mi trabajo con gente que no
pertenecia a la empresa.

Desempefio en el
contexto

Iniciativa

Tareas laborales desafiantes
Actualizacién de conocimientos
laborales.

Soluciones creativas

Tuve la iniciativa de gestionar procesos para el cumplimiento de
los objetivos organizacionales.

Aplique mis conocimientos frente a situaciones desafiantes
dentro de mis funciones.

Estoy en constantes capacitaciones para mantener mis
habilidades laborales actualizadas.

Participé activamente de las reuniones laborales, aportando con
soluciones creativas.
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