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Resumen

El objetivo de la presente investigacion fue identificar la relacion que existe entre el
estrés y desempefio laboral del profesional de enfermeria del Hospital nivel Il — E
de Chumbivilcas — Cusco, 2022. Método: el tipo de estudio del presente trabajo de
investigacion fue basica con enfoque cuantitativo de nivel descriptivo y de disefio
no experimental de sub tipo correlacional de corte transversal, se trabajé con toda
la poblacion que fueron los licenciados que laboran en un Hospital II-E, de Cusco
se utilizo la técnica de encuesta y como instrumento dos cuestionarios para medir
la variable estrés y desempefio laboral de los profesionales de Enfermeria. Los
resultados mostraron que el 80% de los profesionales de enfermeria presentaron
estrés de nivel medio y el 63.3% de los profesionales de enfermeria tuvieron un
nivel de desemperio regular y se encontrd una relacion inversa moderada entre el
estrés y desemperio laboral de los trabajadores (p=,000 y Rho = -,665). Se llego a
una conclusion de que existe una relacion negativa moderada entre el estrés y el

desemperio laboral en el personal de enfermeria.

Palabras clave: Estrés, desemperio laboral, profesionales de Enfermeria.
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Abstract

The objective of this research was to determine the relationship between stress and
work performance of the nursing professional of the Hospital level Il - E of
Chumbivilcas - Cusco, 2022. Method: The type of study of this research work was
basic with a focus on quantitative of descriptive level and of non-experimental
design of cross-sectional correlational sub-type, we worked with the entire
population that were the graduates who work in the Hospital level II-E in Cusco, the
survey technique was used and as an instrument two questionnaires to measure
the variable stress and job performance of Nursing professionals. The results
showed that 80% of the nursing professionals presented medium-level stress and
63.3% of the nursing professionals had a regular level of performance, and a
moderate inverse relationship was found between stress and work performance of
the workers (p =.000 and Rho = -.665), It was concluded that there is a moderate

negative relationship between stress and job performance in nursing staff.

Keywords: Stress, job performance, Nursing professionals.

viii



l. INTRODUCCION

Actualmente, el profesional del @mbito de la salud en especial el profesional de
enfermeria se encuentra con mayores niveles de estrés, esto estaria asociado a
que en la situacion actual se crea una gran sobrecarga laboral, debido a la
naturaleza de su trabajo, las enfermeras siempre estan en contacto con mas de un
paciente a la vez que necesitan ayuda para lidiar sus dolores, miedos y ansiedades,
asi como con sus familias. Como sefialan “el estrés de acuerdo a la Organizacion
mundial de la salud es definido como un conjunto de reacciones fisiologicas que
preparan al organismo para dar una respuesta”. (Organizacion Mundial de la Salud
[OMS], 2021).

La presencia del cuadro clinico que causa el estrés en los personales de
enfermeria, principalmente en el nosocomio de nivel lI-E, de Cusco. Es un problema
creciente debido a una variedad de factores, el aumento en la afluencia de
pacientes, la escasez de insumos de atencion y otros factores exacerbados durante
la presencia de la pandemia de COVID 19; esto Puede reducir el rendimiento en el
desemperio laboral afectando directamente en la atencion de calidad al paciente
(Abdulah y Musa 2020).

Se han producido modificaciones en el entorno laboral en el mundo de
caracter econdmico, politico y tecnoldgico, para enfrentar la pandemia, creando las
necesidades a los trabajadores por mayores habilidades, como el aumento en los
esfuerzos en las especializaciones para cumplir sus expectativas y responder a las
demandas de los pacientes, lo cual aumenta el estrés laboral en la institucion y
lugar donde labora (Crespo y Correa, 2021). América Latina y el Caribe ha
emergido en la presencia de la pandemia de COVID-19, en lo cual se demostré una
estructura de proteccion social débil y un sistema de salud fragmentado y una

profunda desigualdad en consecuencia.

Se considera que el estrés actualmente es uno de los principales problemas
que acarrea a los trabajadores del sector salud, asi como diversos estudios
demuestran que estan relacionados directamente con el aumento de pacientes en

los centros médicos por ende el aumento de carga laboral y la deficiente proporcion



de insumos para la atencion lo cual afecta en su desempefio 6ptimo a los

trabajadores del sector salud (Morales, 2019).

Estudios destacaron que la sensacion de cansancio en Colombia es el
principal factor que propicia la propagacion del estrés laboral entre los residentes
de hospitales fue del 47%, mientras que el 42,5% inform6 agotamiento emocional
y niveles de personalidad bajos en un 55% (Bastos, et al., 2015) por otro lado, en
Brasil, se destaca que el estrés es a menudo en contextos donde los profesionales
del sector salud tienen que interactuar frente a frente con los usuarios de los cuales
el 57,7% de estas personas tienen riesgo de contraer esta condicion clinica
(Almeida, et al., 2018).

Estudio indica que los trabajadores de establecimientos publicos del sector
salud de Ecuador tiene un alto nivel de agotamiento emocional en un 76%, porque
estos profesionales requieren mas esfuerzo en el area de trabajo por trabajar en
servicios criticos por lo tanto tienen un impacto directo en su desempefio (Rivera,
et al.,2021). Asi mismo informan que el estrés ocupacional existe también en el
sector salud en Pakistan, debido a que el estrés es muy alto en los trabajadores de
este campo; mas del 46% de los trabajadores de este pais reportd estrés laboral,
frustracién y sobre todo bajo desempefio laboral (Asghar, et al., 2019).

Como principal causa del estrés en el Peru se encontraron a la sobrecarga
de trabajo, seguidamente las situaciones dificiles relacionadas con las relaciones
interpersonales luego a los problemas con la calidad de vida personal y profesional

y por ultimo a la seguridad (Salas, 2021)

Del mismo modo se destaca que la presencia de la pandemia ha traido
cambios notables a los servidores del sector salud que laboran en los hospitales,
especialmente entre los enfermeros que enfrentaron situaciones estresantes que
afecta directamente en la calidad del cuidado; Se dice que en un 57% de
enfermeras presentaban problemas de burnout, ansiedad y depresion (Angeles,
2019)

En cuanto a nivel local, en los establecimientos sanitarios de la localidad
también existe, presencia de estrés laboral con mas intensidad por la situacion

sanitaria que les toc6 vivir por ser personal de primera linea frente a las



adversidades de la pandemia y otros factores que han contribuido a que esto
genere la presencia de estrés. Y los trabajadores enfermeros que trabaja en el
Hospital de nivel II-E, de Cusco no han sido ajenos a adquirir el estrés laboral por
la sobrecarga laboral, deficiente cantidad de recursos humanos, descuido en las
capacitaciones en manejo de habilidades blandas, deficiente comunicacion entre
trabajadores y la exigencia de la atencion por parte de los pacientes, estos y otro
mas fueron los factores que contribuyeron a la presencia de este cuadro clinico a

los enfermeros, lo que afecta directamente en su desempeiio.

Por todo ello se plantea el problema de investigacion: ¢ Cual es la relacion
que existe entre el estrés y desempefio laboral del profesional de enfermeria del
Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas — Cusco, 2022?, como problemas especificos:
¢, Qué relacion existe entre el estrés y la productividad del profesional de enfermeria
del Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas — Cusco, 20227?; ¢, Qué relacidon existe
entre el estrés y la eficacia del profesional de enfermeria del Hospital nivel Il — E de
Chumbivilcas — Cusco, 20227?; ¢, Qué relacion existe entre el estrés y la eficiencia
del profesional de enfermeria del Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas — Cusco,
20227.

En este contexto el presente estudio contd con justificacion tedrica, ya que
los resultados se presentan en forma sistematica y organizada con el propésito de
que pueda servir a futuro como antecedente para otros investigadores de la
localidad. Tuvo una justificacién practica; ya que mediante los resultados
encontrados se tomaran estrategias mediante planes de mejora para prevenir el
estrés y mejorar el desempefio laboral de los profesionales de enfermeria y con
justificacion metodolégica, ya que se basdé en la aplicacibn de cuestionarios
validados por profesionales de carrera en el tema los cuales sirvieron para medir el
estrés y desempefio laboral de dichos profesionales de un hospital de nivel II- E de

Chumbivilcas.

Con el objetivo general: Identificar la relacion que existe entre el estrés y
desempeiio laboral del profesional de enfermeria del Hospital nivel Il — E de
Chumbivilcas — Cusco, 2022. Y como especificos: Identificar la relacion entre el
estrés y la productividad del profesional de enfermeria del Hospital nivel Il — E de

Chumbivilcas — Cusco, 2022; Identificar la relacion entre el estrés y la eficacia del
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profesional de enfermeria del Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas — Cusco, 2022;
Identificar la relacion entre el estrés y la eficiencia del profesional de enfermeria del

Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas — Cusco, 2022.

Asi mismo con la hipétesis general: Existe una relacion significativa entre el
estrés y el desempenio laboral del profesional de enfermeria del Hospital nivel Il —
E de Chumbivilcas — Cusco, 2022. Y como especificas: existe una relacion directa
entre el estrés y la productividad del profesional de enfermeria del Hospital nivel I
— E de Chumbivilcas — Cusco, 2022; existe una relacion directa entre el estrés y la
eficacia del profesional de enfermeria del Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas —
Cusco, 2022; existe una relacion directa entre el estrés y la eficiencia del profesional
de enfermeria del Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas — Cusco, 2022.



Il. MARCO TEORICO

Para el presente se realizé bdsqueda activa de diferentes trabajos relacionados a
los variables tanto nacionales e internacionales y se pudo encontrar los siguientes

trabajos:

En los estudios internacionales se encontré6 a Yaguar (2019) quien se
propuso establecer la asociacion del estrés laboral con desempefio de los
trabajadores de un centro de salud de Guayaquil. Aplicando una metodologia de
tipo basica, cualicuantitativa trabajo con una muestra de 116 participantes.
Resultados encontré que el 46.6% de los participantes presentaron un nivel de
estrés bajo, el 45.7% tuvieron un estrés de nivel medio y el 7.8% resultaron con
estrés de nivel alto. En cuanto al desempefio laboral la mayoria de sus participantes
tuvieron un nivel medio de desempefio laboral en un 69%, el 25% con un
desempefio bueno y como deficiente desempefio en un 6%. Concluyé que si existe

relacion estadisticamente significativa entre estas dos variables.

Nopa et al. (2016) en México en su articulo publicado, teniendo como
propésito de conocer la influencia del estrés laboral en el desempefio de los
trabadores del Hospital General Regional de Tanjung Pura, aplicé un método de
investigacion explicativa, la muestra fue de 63 enfermeras en las Salas de
Internacién, la técnica fue entrevista y se analizaron mediante el uso de una prueba
estadistica de regresion lineal. Encontrando como resultado de la investigacion tal
como se muestra que el 77,8% de los encuestados tuvo un desempefio moderado,
el 14,3% de los encuestados tuvo un buen desempefio y el 7,9% de dichos
profesionales tuvo un mal desempefio, concluyendo que si hay influencia entre el

estrés y desempefio.

Por su parte Guanoquiza (2018) en su articulo con el propésito de analizar
la relacién entre el estrés laboral y desempefio de los profesionales de salud del
centro de salud Ponce Enriquez en Ecuador. Empleé investigacion cuantitativo y
correlacional tuvo como muestra a 48 participantes. Resultados se encontrd que el
25% de los profesionales tuvieron bajo grado de estrés, de la misma forma también
el 25% de los participantes tuvieron medio bajo grado de estrés, medio alto grado



de estrés y alto grado de estrés. Concluyendo de que no existe relacién entre el

estrés y desempefio de los profesionales.

Delgado et al. (2019), en su articulo Stress and work performance a health
network staff, tuvo como proposito establecer la asociaciéon de estrés con el
desemperio laboral de los trabajadores de la red de salud de Trujillo en 2019.
Metodologia: emple6 un disefio no experimental, alcance correlacional aplicando el
instrumento en un solo momento y de enfoque cualicuantitativo, con una muestra
de 98 participantes. Resultado que el 98% padecen de estrés medio y alto y 39.8%
resultaron con un desempefio regular, concluyendo que existe una relacion

negativa y moderada.

Velasquez y Villavicencio (2016) en su trabajo de tesis, con un propdésito de
buscar relacion entre el nivel de estrés y el desempefio laboral de los profesionales
de la salud del Hospital Luis G Davila, aplicé una investigacion de estudio analitico,
observacional, tipo transversal, trabajé con una muestra de 167 participantes,
teniendo como resultado, 71.9% de los participantes tuvieron algun nivel de estrés,
de los cuales el 57,5% tenian niveles bajos de estrés y el 14,4% tenian niveles altos
de estrés en cuanto al desempefio laboral encontré que la mayoria de los
participantes en su estudio obtuvieron un nivel de desempefio excelente en un
77.25% y un nivel de desempefio bueno al 22.75%., concluyé de que hay una

relacion directa.

En cuanto a nivel nacional Machacuay y Vera (2020) en Lima en su tesis,
con el propésito de buscar relacién entre el estrés laboral y el desempefio de los
enfermeros del servicio de emergencia del Hospital de la Merced, 2020. Para ello
trabaj6é con Investigaciéon basica, no experimental, transversal, mostrando que de
los trabajadores que presentaron nivel alto de estrés, el 20% tiene bajos niveles de
desemperio laboral; 33,3% medio y 23% alto. Incluso entre los empleados que
tuvieron bajo estrés, tuvieron un nivel bajo y medio de desempefio, concluyd que

existe una relacion positiva y significativa.

Segun Panduro (2019) en su trabajo con el propésito de identificar la relacién
de estrés y desempefio de los colaboradores de Es salud Tarapoto. Investigacion

de tipo basico, disefio no experimental tuvo como muestra a 80 participantes.



Resultados, el 67.5% de sus colaboradores resultaron con estrés de nivel medio,
20% de nivel bajo y el 12.5% de nivel alto y en cuanto al desempeiio laboral el
73.8% con nivel bajo de desempeiio, el 13.8% de nivel medio y el 12.5% de nivel

alto. Llagando a una conclusion que no existe relacion entre las dos variables.

Aranya (2021), Cusco en su tesis, con el propésito de determinar la
asociacion entre el estrés y el desempefio laboral de los trabajadores del centro
quirargico del Hospital Regional del Cusco durante la pandemia Covid-19,
investigacion aplicada, cuantitativa, no experimental, obteniendo como resultado en
cuanto al estrés, el 70% resultaron con estrés de nivel medio y el 30% presenta
nivel bajo, en cuanto al desempefio laboral en gran parte de los participantes se
encuentran con bajo nivel de desempefio, solo el 10% con un nivel medio, estos
resultados refleja que los participantes no controlan el estrés y esto afecta
directamente a su desempefio, concluyendo que existe relacion directa entre estos

dos variables.

Segun Obreg6on y Yumbato (2021), en Barranca en su trabajo de
investigacion con el propdésito de encontrar la relacion entre el estrés laboral y
desempefio laboral del personal de enfermeria del Hospital de Barranca.
Metodologia: Para lo cual empleo investigacion de tipo basica, enfoque cuantitativo
y de disefio no experimental con una muestra de 76 participantes. Resultado que
el 55.3% de los participantes tuvieron estrés de nivel bajo, el 40.8 % con estrés de
nivel medio y el 3.9% con estrés de nivel alto, en cuanto al desempefio laboral el
77.6% tuvieron un buen desemperio, el 22.4% con un nivel de desempefio regular,
ninguno con mal desempefio. Concluyé que existe una relacion moderada pero

inversa entre las dos variables.

Loayza (2020) en Cusco en su tesis, con la finalidad de analizar la relacién
entre el nivel de estrés laboral y desempefio laboral del personal de enfermeria del
Hospital Regional del Cusco., el estudio lo realizé empleando investigacion de tipo
basica, correlacional, no experimental y cuantitativo aplico el instrumento en 197
enfermeros y llego al siguiente resultado: El 40.10% obtuvieron nivel medio de
estrés laboral mientras el 28.93% mostraron con estrés alto y 30.96% con nivel

bajo, en cuanto al desempefio se encontré a un 41.11% de los participantes con



desempeiio medio, el 27.91% alto y 30.96% tenian un bajo nivel, concluyé que

existe una relacion significativa negativa baja entre las variables.

En cuanto a la base teorica de las variables que se encuentra en la
investigacion se tiene a la Organizacion Panamericana de Salud [OPS], (2019).

Quienes consideran:

Que el estrés, el miedo y agitacion es catalogado como reacciones basicas
ante algunas situaciones en las que nos encontramos ante hechos inciertos o
desconocidos, de igual forma los cambios o crisis ocasionados por la presencia
inesperada de la pandemia de la COVID-19. hace de que los trabajadores en salud
perciban ciertos sentimientos de estrés porque es una nueva etapa que los tocé

vivir enfrentandose de cara a los pacientes (Lai et al. 2020).

Por otro lado, la Organizacion Internacional del Trabajo [OIT], (2016) define
el estrés como una respuesta fisica y psicolégica que afecta el normal desarrollo,
creando desequilibrios emocionales en el individuo y su capacidad de adaptacion,
el estrés surge cuando el empleado no cumple con los requisitos del empleo o
exceden a sus habilidades.

Por su parte la OMS. (2010), define al estrés “un conjunto de respuestas
fisiolégicas y psicoldgicas que preparan al organismo para la accion”. De esa forma

satisfacer las necesidades.

Martin et al. (2013) estrés se define como una respuesta que produce el
organismo ante un determinado estimulo o cuando se presentan situaciones

estresantes.

Segun Garcia y Gil (2016) los efectos del estrés en el sector salud son
particularmente graves y evidentes debido a que el trabajo es directo con los
pacientes y al publico por su vocacién de servicio, las interacciones con los
pacientes no son tan faciles y requieren una serie de herramientas, habilidades y
actitudes del profesional de la salud. Ademas, el profesional de enfermeria es el
mas propenso a sufrir estrés ya que es quien permanece mas tiempo con el
paciente en si las 24 horas del dia también tiene que ver mucho las
especializaciones porque se dice que cuanto mas especializado esta la persona

tiene menos probabilidad de sufrir estrés.



Castillo et al. (2016) Especifica al estrés como una respuesta adaptativa
natural ante cualquier amenaza de tal forma una vez adaptada permite al individuo

a mejorar su desempefio.

Verduzco et al. (2018) deduce que cualquier otro cambio de vida o
circunstancia, como un cambio de lugar y rubro de empleo, dirigiese a un publico,

participar en una entrevista o cambiarse de vivienda, puede causar estres.

El estrés laboral segun OIT (2016) es la resistencia que una persona pueda
tener frente a las obligaciones y amenazas profesionales cuando sus habilidades y
capacidades es desproporcionada a las tareas asignadas y sus acciones se

presentan en respuesta a las circunstancias.

Chipana (2017) define el estrés laboral como una reaccién de una persona
ante las demandas, presiones laborales sobre todo cuando no estan relacionados
a sus habilidades y conocimientos por lo cual hace sobreesfuerzos para cumplir sus

funciones.

Garcia, et al., (2016) indica que el estrés se da cuando ciertas circunstancias,
como el aumento de la carga de trabajo o las presiones econdémicas, sociales o
competitivas, se perciben inadvertidamente como una "amenaza" y causan

inconvenientes personales.

Chacén, (2017) dice que, si este sentimiento persiste y no es tratado a
tiempo, puede llegar a agravarse y llegar a un estado de agotamiento con posibles

cambios organicos y funcionales.

Camacho y Mayorga (2017) indica que las causas mas comunes que
producen el estrés en el sitio donde se labora son relacionadas a la organizacion

del trabajo, asi como los riesgos psicoldgicos y sociales.

Lara, et al., (2018) deduce que, en otras palabras, los riesgos psicolégicos y

sociales surgen de defectos en el disefio organizacional y gestion en el trabajo.

Golberger y Breznitz (2016) indica que existen estresores laborales
inherentes a la carrera profesional, como la exposicién constante al sufrimiento por

el dolor de un paciente.



Rodriguez (2017) afirma que el estrés afecta las emociones y causa
afecciones mentales, asi como: irritabilidad, cefalea, dolores en los musculos,

Ulceras estomacales, presion arterial alta y agresividad.

Como dimensiones del estrés laboral tenemos a la dimension factores
ambientales segun Stephen (2009), indica que son factores que ocurren fuera del
hospital pero que inciden en el desarrollo del personal de salud, provocan cambios
en las personas y aumentan las exigencias fisicas de sus actividades laborales.
Ellos al igual que las disrupciones econdémicas provocan recortes de empleados,
recortes de salarios que provocan ansiedad o sufrimiento, también son generados
por cambios en la gestiébn que provocan estrés provoca cambio de personal y por
ende presion a los empleados y provoca estrés y debido a la incertidumbre
tecnoldgica, las novedades en la tecnologia resultan ser una amenaza para las
personas que rapidamente crean estrés directamente porque no tienen
suficientemente habilidades para captar los cambios o innovaciones. a esto de
suma la inadecuada iluminacion, ruidos en el ambiente, ambientes contaminados y

la inadecuada ventilacion.

Dimensién factores organizacionales segun Stephen (2009) pag.640, hace
referencia de que en una agencia y/o organizacion, los factores estresantes
siempre estan presentes. Un ejemplo es trabajar bajo presién, asi como las
actividades de enfermeria y condiciones de trabajo. Exigencias en cumplimiento del
rol. Estructura organizacional: El sistema organizacional, las reglas y las normas
excesivas que cumplir causan estrés, miedo, ansiedad y provocan estrés en el
trabajo. Liderazgo organizacional: En algunas empresas, los gerentes o lideres de
estas organizaciones crean miedo y a esto aumenta en ocasiones colegas

insoportables produciendo angustia que provocan estrés en el trabajador

Dimension Factores individuales llamados también personales segun Stephen,
(2009) pag.640, indican que son factores fuera del trabajo, pero que provocan
comportamientos de una persona que pueden afectar negativamente su trabajo,
asi como problemas familiares: la separacion, los problemas en la casa con los
hijos son causa de tension en los trabajadores. Problema econdmico: Se presenta
cuando una persona no administra bien su economia gasta mas de lo normal y esto

le genera estrés.
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De la misma forma, los modelos tedricos en enfermeria, donde las
respuestas adaptativas son muy beneficiosas para el individuo. Este modelo
constituye una herramienta 0til para permitir una comprension completa del
verdadero papel de las intervenciones de los profesionales de enfermeria en el
lugar de trabajo, con el fin de reducir los mecanismos generadores del estrés
(Callista Roy, 2000)

Otra teoria donde deduce al estrés como el “sindrome de estar enfermo” o
“sindrome general de adaptacion” y define el estrés como una reaccion ante un
cambio particular y que los estimulos percibidos pueden ser positivo o negativo. La
gran mayoria de los usuarios piensan que el estrés es algo malo, pero a menudo
no lo es. La tension se produce en aquellas situaciones en las que la presion sobre
la persona es muy fuerte y la situacion ideal es cuando la persona realiza todas sus
tareas sin sentir presion ni compulsion. Es decir, cuando las exigencias o presiones
van mas alla de lo adecuado para una persona, comienzan a provocar lo que se

denomina estrés (Selye 2008).
Como segunda variable se tiene a desempefio laboral.

Segun el autor, Isea, 2013, pagina 35. Es el rendimiento en el trabajo que
demuestre el empleado al utilizar sus destrezas, habilidades y profesionalismo con
la eficacia de sus funciones en su puesto las cuales permite lograr las metas

trazadas por la entidad.

Para Prasad, et al. (2016) “Es el desempefio del colaborador, demostrando
las habilidades y destrezas de cada uno de ellos, lo que le permite realizar
eficazmente sus actividades, contribuyendo a la realizacién inmediata de cada meta

trazada desde el principio”.

De igual forma Pernia y Carrera (2014) definen como el rendimiento
demostrado por el trabajador en la realizacion de sus actividades y las tareas
principales que le asignan de acuerdo a su cargo, sustentando la expresion de

profesionalismo.

Segun Chiavenato, (2000, pagina 233) menciona y define sobre las

dimensiones del desempefio laboral que son tres, siendo uno de ellos.
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La productividad laboral, es el aumento o la disminucion del rendimiento
debido a cambios en el trabajo, el capital, la tecnologia o cualquier otro factor. Con

el Unico fin de contribuir al logro de objetivos.

La segunda dimension es la eficacia laboral que, segun Chiavenato, (2002,
pagina 202) destaca a la eficacia como una medida de resultados, tal que las
instituciones prestadoras de servicio, el producto o la persona es “eficaz” cuando
es capaz de hacer o proponer lo suficientemente necesario para alcanzar las metas
deseadas en una determinada situacién y como tercera dimension que es Eficiencia
laboral que, segun Chiavenato, (2002, pagina 202) Enfatiza que la eficiencia es
cuando se produce el cumplimiento de los mismos objetivos deseados con la
utilizacion de igual 0 menos recursos o viceversa que se pueden cumplir muchos
objetivos con el uso del mismo o menos recursos es decir, utilizando los recursos

adecuados.

Segun Chiavenato (2014, pagina 116) incita que toda organizacion debe
considerar que la eficacia y la eficiencia van juntos al mismo tiempo porque la
eficacia es la medida en que se logra los objetivos, mientras que la eficiencia es la

medida en que se utilizan los recursos en el proceso.

Tal es que una teoria define al desempefio laboral como las acciones y
comportamiento de los empleados que van dirigidos al cumplimiento de los
objetivos establecidos; lo cual busca una estrategia individual para lograr las metas
a través de la productividad, eficiencia y eficacia de su trabajo, en su centro de
trabajo, y para lograr estos objetivos es basicamente el resultado del desempefio
de un empleado utilizando su experiencia, talento y profesionalismo en su campo
de trabajo (Chiavenato, 2000).

De acuerdo al modelo epistemoldgico positivista de Cifuentes (2019) plantea
que el progreso y avance de la sociedad tiene un fin politico y social, pues la ciencia
es la base fundamental para la solucién de los problemas sociales. Todo el
conocimiento del estrés y desempefio laboral se basa en representaciones
empiricas y observacionales de la situacién real y se ha caracterizado por el uso de

la I6gica en los hallazgos de la investigacion.
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[I. METODOLOGIA

3.1. Tipo y disefio de investigacion

Tipo de investigacion:

El presente trabajo de investigacion fue de tipo bésica puesto que dicho
estudio nos permitié diagnosticar una realidad, y profundizar en el conocimiento
cientifico de la relacion de estrés y desempefio con el propdsito de que mas
adelante nos permita formular nuevas teorias (Hernandez — Sampieri y Mendoza,
2014), es de enfoque cuantitativo porque para negar o afirmar la hipotesis se utilizo
el método estadistico inferencial y se analizaron los datos con frecuencias por lo
tanto es secuencial y probatorio. (Herndndez, Fernandez y Baptista, 2014). En

cuanto al nivel de investigacion es descriptivo, correlacional.
Disefio de investigacion:

Disefio no experimental de sub tipo correlacional, porque segin Escobar et
al. (2018) no se manipulé intencionalmente la variable independiente, nos permitio
buscar grado de correlacion entre variables, y es de corte transversal porque la

informacion se recogié en un solo tiempo (Hernandez — Sampieri y Mendoza, 2014).
Figura 1.

Esquema de disefio de investigacion

ol
)

Donde:
O= poblacién - muestra

x= datos de la variable X
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y= datos de la variable Y

r=indice de correlacién entre x, y

3.2. Variables y operacionalizacion:

Variable X: estrés

Definicion conceptual: EL estrés es como una respuesta que produce el
organismo ante un determinado estimulo o situacion estresante ya sea por
falta de adaptacion al trabajo, es decir la respuesta del individuo ante las
situaciones que se les presenta y se evidencia por presentar sintomas
asociados a desgaste fisico, desmotivacion y agotamiento emocional (Martin
et. al, 2016).

Definicién operacional: La variable estrés se midi6 mediante sus tres
dimensiones factores ambientales, organizacionales e individuales.
Indicadores: Los indicadores para la dimensién factores ambientales
(incertidumbre econdmica, politicas y tecnolégicas); para la dimension
factores organizacionales (exigencias de las tareas, exigencia del rol,
estructura de la organizacion y liderazgo organizacional); para la dimensién
factores individuales (problemas familiares y econémicos).

Escala de medicion: el tipo de escala fue ordinal porque se midio en escala
de tipo Likert con sus respectivas codificaciones nunca = 1, a veces = 2, casi

siempre = 3, siempre = 4. (ver anexo 1)

Variable Y: desempefio laboral

Definicion conceptual: Segun el autor (Isea, 2013, p. 35). Es el rendimiento
en el trabajo que demuestra el empleado al utilizar sus competencias,
habilidades y profesionalismo combinadas con la eficacia los cuales les
permite alcanzar los objetivos trazadas en su institucion.

Definicion operacional: La variable desempefio laboral se determind con
la medicion de sus tres dimensiones: productividad laboral, eficacia y
eficiencia.

Indicadores: Indicadores para la dimension productividad (nivel de
produccion del personal, cumplimiento de las metas del trabajador); para la
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dimension eficacia (percepcion del nivel de calidad de trabajo, metas
logradas, cumplimiento de las tareas asignadas, conocimiento dentro del
puesto de trabajo); para la dimensién eficiencia (responsabilidad del
personal, nivel de conocimientos técnicos, liderazgo y cooperacién en el
centro de trabajo, nivel de adaptabilidad del trabajador).

e Escalade medicidn: el tipo de escala fue ordinal porque se midi6 en escala
de tipo Likert con sus respectivas codificaciones como sigue: nunca = 1, a

veces = 2, casi siempre = 3, siempre = 4. (ver anexo 1)

3.3. Poblacion, muestray muestreo.

Poblacién: Es definido como un grupo de sujetos con ciertas caracteristicas
similares, las cuales tienen que estar claramente detalladas para determinar
criterios de seleccidén de la muestra y se debe de abordar el contenido, tiempo y
accesibilidad (Hernandez — Sampieri y Mendoza, 2014). En tal sentido la poblacion
en estudio estuvo conformada por 30 profesionales de enfermeria de un hospital

nivel lI-E.

e Criterio de inclusion:
Enfermeros(a) que voluntariamente desean participar en el estudio.
Enfermeros(a) que laboran de 6 meses a mas.

e Criterio de exclusion:
Enfermeros(a) que no acepten participar en el estudio.

Enfermeros(a) que laboran menos de 6 meses.

Muestra: Ramirez (2012) especifica que la muestra censal es una muestra en la
gue todas las unidades de estudio se consideran muestra es como un censo donde
representa al mismo tiempo el universo, la poblacion y la muestra. El presente

estudio fue de caracter censal por lo tanto se trabajo con toda la poblacion.

Muestreo: Es una técnica de identificacion de la muestra objeto de estudio
(Hernandez y Mendoza, 2018). En este caso el estudio fue de muestreo no

probabilistico
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3.4. Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos:

Técnica

En el presente trabajo la técnica que se utilizé para la recoleccion de la
informacion de ambas variables fue la encuesta. Que permitié la medicion de los
resultados de forma organizada y estructurada de datos que se recolectaron (Arias,
2016)

Instrumentos

Los cuestionarios son documentos estructurado donde se encuentran los
interrogantes coherentes que permitan medir la variable (Arias, 2016). En este
estudio se aplicaron dos cuestionarios una para cada variable de forma fisica y
virtual. Para medir el estrés laboral mediante sus tres dimensiones: factores
ambientales que consta de 7 items, factores organizacionales que consta de 20
items y factores individuales que consta de 7 items, se utilizé el instrumento
cuestionario de estrés de escala de tipo Likert con sus respectivas codificaciones
como sigue: nunca = 1, a veces = 2, casi siempre = 3, siempre = 4, en total 34
preguntas (Gray-Toft. 1998), los resultados se consideraron como (34-67) estrés
bajo, (68-102) estrés medio, (103-136) estrés alto.

Para medir la variable de desempefio con sus respectivas dimensiones:
productividad laboral que consta de 5 items, eficacia que consta de 5 preguntas y
la eficiencia que consta también de 5 preguntas respectivamente, codificados de la
siguiente manera: nunca = 1, a veces = 2, casi siempre = 3, siempre = 4, en total
de 15 preguntas, los resultados se consideraron: bueno (46-60), regular (30-45) y
malo (15-29). (Ver anexo 3)

En cuanto a la validez es el procedimiento dado para la validacion del
instrumento el cual debe ser adecuado para medir lo que pretende medir a la
variable (Herndndez y Mendoza, 2018). Para el proceso de validacion de los
instrumentos se sometid a la opinion de tres jueces expertos donde evaluaron los
criterios de pertinencia, relevancia y claridad del mismo dando opinion favorable

(aplicable) por los tres jueces. (Ver anexo 4)
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En cuanto a la confiabilidad que se refieren a los valores obtenidos del
resultado de la prueba piloto para dar la fiabilidad al instrumento de la investigacion
(Hernandez y Mendoza, 2018). En tal sentido los instrumentos del presente estudio
se realizaron mediante la aplicacion de una encuesta piloto a 10 licenciados de
enfermeria que seria el 33.3% de la poblacion para cada instrumento, luego
mediante el calculo de prueba estadistica de alfa de Cronbach obteniendo valores
para la variable estrés 0,843 y para la variable desempefio laboral 0,719 lo cual

equivale a que los instrumentos son confiables. (Ver anexo 5)

3.5. Procedimientos

La recoleccion de informacién se realiz6 de manera presencial y virtual
mediante la aplicacion de los instrumentos a los enfermeros que aceptaron
colaborar en la aplicacién del instrumento en el presente estudio previa firma de
hoja de consentimiento en diferentes horarios hasta completar al 100% de

licenciados de enfermeria de dicha institucion.

Para ello se presenté un documento a la direccion del Hospital nivel IlI-E,
solicitando autorizacién de aplicacion del instrumento (cuestionario) a la poblacion
en estudio, luego la direccién de dicha institucién emitio la autorizacion respectiva.

(Ver anexo 6)

3.6. Método de analisis de datos

Una vez recolectado la informacion necesaria se procedié a elaborar una
base de datos utilizando el programa Excel, luego se realiz6 el analisis respectivo,
mediante tablas de frecuencia con programa SSPS: 26. Se realizo el andlisis
descriptivo mediante tablas de frecuencias y porcentajes. Posteriormente se realizé
el analisis estadistico inferencial propio de un estudio correlacional para poder
contrastar las hipétesis, luego se hall6 el coeficiente de correlacion de Spearman

mediante la prueba no paramétrica. (Ver anexos 8,9,10)
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3.7. Aspectos éticos

Hirsch y Navia, (2018), afirman que los principales principios éticos que se
aplican son la autonomia, Beneficencia y Justicia y mas que todo es para la
proteccion de los derechos del autor y la proteccion de los participantes
manteniendo en el anonimato la informacién obtenida y que el resultado del estudio
sea beneficioso para ambos y los resultados que sirvan para evitar riesgos, mejorar
las deficiencias, proteger la confidencialidad y el uso informado del consentimiento.

informado.

Es por ello que en esta investigacion se cumplié estrictamente en cuanto a su
consentimiento del participante, reconocimiento de los autores mediante citas y
referencias y mantener el anonimato las respuestas y el uso de la informacién solo

para fines de este trabajo. (Ver anexo 7)
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V. RESULTADOS

4.1. Anadlisis descriptivo

Tabla 1

Tabla cruzada de estrés con desempefio laboral

Desempefio laboral

Total
Malo Regular Bueno
Estrés Bajo F. O 0 2 2
% 0.0% 0.0% 6.7% 6.7%
Medio F. O 18 6 24
% 0.0% 60.0% 20.0% 80.0%
Alto F. 3 1 0 4
% 10.0% 3.3% 0.0% 13.3%
Total F. 3 19 8 30
% 10.0% 63.3% 26.7% 100.0%

Fuente. Elaboracién propia con base en la encuesta aplicada

En la tabla 1, se observé que los profesionales de enfermeria que laboran

en el hospital de nivel lI-E, segln las encuestas aplicadas el 80% padecieron estrés

de nivel medio este resultado en promedio de las tres dimensiones, esto implica

de que los factores ambientales, organizacionales e individuales influyeron en su

labor, por otro lado, el 63.3% tuvieron un desempefio laboral de nivel regular lo cual

indica que los profesionales en enfermeria no mostraron fortalezas, habilidades

adecuadamente, y el 60% de dichos profesionales muestran un estrés de nivel

medio y un desempeifio laboral regular.
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Tabla 2

Tabla cruzada de estrés con productividad laboral

Productividad laboral Total
Malo Regular Bueno
Estrés Bajo F. O 0 2 2
% 0.0% 0.0% 6.7% 6.7%
Medio F. 1 20 3 24
% 3.3% 66.7% 10.0% 80.0%
Alto F. 2 2 0 4
% 6.7% 6.7% 0.0% 13.3%
Total F. 3 22 5 30
% 10.0% 73.3% 16.7% 100.0%

Fuente. Elaboracion propia con base en la encuesta aplicada

Segun latabla 2, se observo que los profesionales de enfermeria que laboran
en el hospital nivel lI-E, el 80% presentaron estrés de nivel medio esto implica que
la sobrecarga laboral y el aumento de la afluencia de pacientes les causa el nivel
de estrés por otro lado, el 73.3% tuvieron una productividad laboral de nivel regular
esto indica que su produccion de los profesionales estan regularmente acorde al
tiempo, el 66.7% de los participantes mostraron un nivel medio de estrés y una

productividad laboral regular.
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Tabla 3

Tabla cruzada de estrés con eficacia laboral

Eficacia laboral Total
Malo Regular Bueno
Estrés Bajo F. 0 0 2 2
% 0.0% 0.0% 6.7% 6.7%
Medio F. 0 21 3 24
% 0.0% 70.0% 10.0%  80.0%
Alto F. 2 2 0 4
% 6.7% 6.7% 0.0% 13.3%
Total F. 2 23 5 30
% 6.7% 76.7% 16.7% 100.0%

Fuente. Elaboracién propia con base en la encuesta aplicada

En la tabla 3, se observo que, los profesionales de enfermeria que laboran

en el hospital de nivel II-E, el 80% resultaron con estrés de nivel medio esto indica

que la falta de seguridad, tiempo insuficiente para dialogar con los pacientes les

produce algun nivel de estrés, por otro lado, el 76.7% tuvieron una eficacia laboral

de nivel regular esto se entiende que los participantes son regularmente capaces

de lograr las metas establecidas por la institucion, el 70% de los participantes

mostraron un nivel medio de estrés y una eficacia laboral regular.
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Tabla 4

Tabla cruzada de estrés con eficiencia laboral

Eficiencia laboral Total
Malo Regular Bueno
Estrés Bajo F. O 0 2 2
% 0.0% 0.0% 6.7% 6.7%
Medio F. 2 18 4 24
% 6.7% 60.0% 13.3% 80.0%
Alto F. 3 1 0 4
% 10.0% 3.3% 0.0% 13.3%
Total F. 5 19 6 30
% 16.7% 63.3% 20.0% 100.0%

Fuente. Elaboracion propia con base en la encuesta aplicada

En la tabla 4, se observé que los profesionales de enfermeria que laboran

en el hospital de nivel II-E, el 80% padecieron estrés de nivel medio esto quiere

decir que por el mismo trabajo que realizan al ver al paciente sufrir incluso ver morir,

y los problemas con los hijos, econémicos todo estas causas les produce algun

nivel de estrés, por otro lado, el 63.3% tuvieron una eficiencia laboral de nivel

regular lo cual indica que estan regularmente comprometidos en cumplir con las

tareas asignadas en un tiempo menor y con el uso minimo de recursos, finalmente

el 60% de los participantes mostraron un nivel medio de estrés y al mismo tiempo

de una productividad laboral regular.
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4.2. Analisis inferencial

Hipotesis general

HG: Existe una relacion significativa entre el estrés y el desempefio laboral del

profesional de enfermeria del Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas — Cusco, 2022

Tabla b

Grado de correlacion entre la variable estrés y desempefio laboral

Desempefio laboral

Rho de Estrés  Coeficiente de -,665™
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 30

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

Segun la tabla 5, se observé los resultados del andlisis inferencial mediante
la prueba de Rho de Spearman lo que permiti6 comprobar la hipétesis general
planteada, se hall el p valor =,000 <0,05, con lo cual se demostro la relacion que
existe entre el estrés y desempefio laboral, aceptando la hipotesis de la
investigacion y el coeficiente de Rho = - 0,665, lo que indica una correlacion
negativa moderada entre estas variables, es decir que si disminuye el nivel de

estrés aumenta el desempefio laboral de los profesionales o viceversa.
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Hipotesis especifica 1

H1: Existe una relacion directa entre el estrés y la productividad del profesional de

enfermeria del Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas — Cusco, 2022

Tabla 6

Grado de correlacion entre la variable estrés y productividad laboral

Productividad
laboral
Rho de Estrés Coeficiente de correlacion -,602™
Spearman
Sig. (bilateral) 0.000
N 30

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

En la tabla 6, se observo el valor de p = ,000 < 0,05, en la prueba de
Spearman para comprobar la hipétesis especifica 1 planteada se pudo observar
que, si existié la relacion entre estrés y productividad laboral por lo cual se acepta
la hipétesis de la investigacion y un valor de Rho = - 0,602, lo que indica una
correlacion negativa moderada, es decir si aumenta el nivel de estrés disminuye la

productividad laboral de los profesionales o viceversa.
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Hipotesis especifica 2

H2: Existe una relacién directa entre el estrés y la eficacia del profesional de
enfermeria del Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas — Cusco, 2022

Tabla 7

Grado de correlacion entre la variable estrés y eficacia laboral

Eficacia laboral

Rho de Estrés Coeficiente de -,656™
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 30

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

En la tabla 7. Se observo el valor de p =,000 < 0,05, se acepta la hipoétesis
planteada para la hipétesis especifica 2 por lo que existié una relacion entre el
estrés y la eficacia laboral de los profesionales de enfermeria, siendo el valor de
Rho = - 0,656, lo que indica una correlacién negativa moderada, es decir que si
disminuye el nivel de estrés aumenta la eficacia laboral de la mencionada profesion

0 viceversa.
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Hipotesis especifica 3

H3: Existe una relacién directa entre el estrés y la eficiencia del profesional de
enfermeria del Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas — Cusco, 2022”

Tabla 8

Grado de correlacion entre la variable estrés y eficiencia laboral

Eficiencia laboral

Rho de Estrés Coeficiente de -,629"
Spearman correlaciéon
Sig. (bilateral) 0.000
N 30

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

En la tabla 8, se observé mediante la prueba estadistica Rho de Spearman
usado para el contraste de hipétesis especifica 3 planteada se hallo el valor de p =
0,000 < 0,05, afirmando que existié una relacidn entre el estrés y eficiencia laboral
en los profesionales de enfermeria, siendo el valor de Rho = - 0,629, lo cual indica
una correlacion negativa moderada. Quiere decir que si incrementa el nivel de
estrés disminuye la eficiencia laboral de los profesionales de enfermeria o

viceversa.
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V. DISCUSION

En este apartado se analizaron los resultados hallados del estudio, por objetivos
comparando con estudios previos sobre las variables y sus dimensiones y los
planteamientos tedricos. El objetivo general del presente trabajo fue. Identificar la
relacion que existe entre el estrés y desempefio laboral del profesional de
enfermeria del Hospital nivel Il — E de Chumbivilcas — Cusco, 2022. Se demostro
mediante el procesamiento de la informacion segun la tabla 5 donde se acepta la
hipotesis alterna por lo que se determiné que si existié una relacion entre el estrés
y desempefio laboral del personal de enfermeria obteniendo el nivel de significancia
de p = 0,000 < 0,05 y con un valor de Rho = - 0,665, lo que indica que existe una
correlacion negativa moderada entre estas variables. Es decir que si disminuye el

nivel de estrés aumenta el desemperio laboral de los profesionales o viceversa.

Asi mismo también se demostré en la tabla 1. Segun los informantes
manifestaron que el 80% de los profesionales de enfermeria tuvieron estrés de nivel
medio, el 13.3% tuvieron un nivel alto de estrés y el 6.7% un nivel bajo. En cuanto
al desempefio laboral el 63.3% de los participantes tuvieron un desempefio laboral
regular, el 26.7% tuvieron un desempeiio laboral bueno y un 10% de los

profesionales tuvieron un desempefio laboral malo.

Dichos resultados obtenidos se asemejan al estudio encontrado por Aranya
(2021) donde encontré que el 70% de los participantes en la investigacion
resultaron con estrés de nivel medio y el 30% presentaron estrés de nivel bajo en
cuanto al desempefio laboral en gran parte de los participantes se encuentran con
bajo nivel de desempeifio, solo el 10% con un nivel medio, en cuanto al nivel de
correlacién entre el estrés y desempefio laboral si existié una relacion directa. Por
otro lado, en su estudio Loayza (2020) encontré que la mayoria del personal de
enfermeria tuvieron estrés de nivel medio en un 40.10%, mientras el 28.93%
mostraron con estrés alto y 30.96% con nivel bajo y en cuanto al desempeiio laboral
encontro a la mayoria de los participantes con desempefio medio en un 41.11% y

el 27.91% alto y 30.96% tenian un desempefio de bajo nivel.
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En cuanto a la aplicacion de la prueba de contraste Rho de Spearman
encontré un valor de — 0, 181 y un nivel de significancia de 0.01 lo cual indica que
si existié una relacion significativa negativa baja entre esas dos variables. De la
misma forma también en su estudio Yaguar (2019) encontré como resultado que el
46.6% de los participantes presentaron un nivel de estrés bajo, el 45.7% tuvieron
un estrés de nivel medio y el 7.8% resultaron con estrés de nivel alto. En cuanto al
desempefio laboral la mayoria de sus participantes tuvieron un nivel medio de
desempeiio laboral en un 69%, el 25% con un desempefio bueno y como deficiente
desempeiio en un 6%, de esta forma afirm6é que si tienen una relacion
estadisticamente significativa en estrés con desempefio laboral con un nivel de

significancia (p < 0,05)

Véasquez y Villavicencio (2016) donde encontraron como resultado en la
mayoria de sus participantes tuvieron un estrés de nivel bajo en un 57.49%, nivel
normal de 28.14% y como estrés de nivel alto 14.37% y en cuanto al desempefio
laboral encontr6 a la gran mayoria con un desempefio excelente en un 77.25% y
un nivel de desempefio bueno al 22.75%, de igual forma también afirmaron que si
hubo una relacion directa entre esas dos variables, lo mismo pasa con Obregoén y
Yumbato (2021) en su estudio obtuvo como resultado que el 55.3% de los
participantes tuvieron estrés de nivel bajo, el 40.8 % con estrés de nivel medio y el
3.9% con estrés de nivel alto, en cuanto al desempefio laboral el 77.6% tuvieron un
buen desempefio, el 22.4% con un nivel de desempefio regular, ninguno con mal

desempeiio.

Sobre la relacibn que existe mediante la prueba estadistica Rho de
Spearman con un valor de p = 0,000 < 0,05, aceptando su hipotesis porque si existié
una relacién entre estas variables, Rho = — 0,574 donde encontré que la magnitud
de la correlacibn es moderada e inversa. Sin embargo, hay estudios que
demuestran resultados contrarios como de Guanoquiza (2018) en su estudio
encontré que el 25% de los profesionales tuvieron bajo grado de estrés, de la misma
forma también el 25% de los participantes tuvieron medio bajo grado de estrés,
medio alto grado de estrés y alto grado de estrés, de esta forma niega su hipotesis
alterna y acepto su hipoétesis nula porque no existié relacién entre el estrés y

desemperio de los profesionales. Por su lado también Panduro (2019) en su estudio
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obtuvo que el 67.5% de sus colaboradores resultaron con estrés de nivel medio, el

20% de nivel bajo y el 12.5% de nivel alto.

En cuanto al desempefio laboral el 73.8% con nivel bajo de desempefio, el
13.8% de nivel medio y el 12.5% de nivel alto. En cuanto a la correlacion mediante
la prueba estadistica de Rho de Spearman obtuvo un coeficiente de correlacion p
= 0,724 > 0,05 de esta forma rechazo la hipétesis alterna y acepto la hipotesis nula
porque segun los resultados obtenidos se demuestra que no existe una relacién

entre el estrés y el desemperio laboral de sus colaboradores.

De acuerdo a los resultados obtenidos entre las dos variables se apoya al
sustento teorico de Callista Roy (2000) en donde sustenta que la relacion entre el
estrés y desempefio laboral siempre estan relacionados entre si, lo que implica que
si existe un indice alto de estrés repercute en el desempefio laboral lo cual sera
menor o viceversa, el deber del profesional de enfermeria es brindar cuidado y
como ser que es también ella necesita de cuidados por esta razén las instituciones
prestadoras de servicio deben de garantizar una buena salud fisica, biologica y
mental a los profesionales de enfermeria de esa forma garantizar un servicio de
calidad hacia los beneficiarios. En este estudio permitié identificar la correlacion de
estrés y desempefio laboral.

En otra teoria que se pudo apoyar es considerada al desempefio laboral
como las acciones y comportamiento de los empleados en la busqueda de objetivos
establecidos; Esta constituye la estrategia individual para lograr los objetivos del
ambito, a través de la productividad, eficiencia y eficacia de su trabajo, para ello es
tan importante el buen desempefo del personal de enfermeria ya que es
considerado como una piedra angular y de esta forma incrementar la productividad
en la institucion, sin embargo hay muchos factores tiene una influencia negativa
ocasionando la disminucién de los indicadores y ser menos eficientes (Chiavenato,
2000)

Concerniente al objetivo especifico 1, segun la tabla 6 los resultados hallados
permitieron identificar la correlacion entre el estrés y la dimension productividad
laboral del personal de enfermeria que fue negativa moderada con un valor de Rho
de Spearman = - 0,602 es decir si aumenta el nivel de estrés disminuye la

productividad laboral de los profesionales o viceversa y valor de significancia
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bilateral de p = 0,000 < 0,05, de esta manera se aceptd la hipodtesis alterna para
este objetivo especifico, existiendo una relacion entre el estrés y la dimension

productividad laboral.

En la tabla 2 se demostré para la dimensién productividad laboral, que el
73% de los profesionales de enfermeria presentaron nivel regular de productividad
laboral, el 16.7% tuvieron un nivel bueno de productividad laboral y el 10%
resultaron con nivel malo de productividad laboral.

Tales resultados obtenidos tienen similitud con el estudio de Obregon y
Yumbato (2021) que mediante la prueba estadistica Rho de Spearman hallaron (p
=,005 y Rho =-,317) con lo cual afirmaron que si existe una relacién entre estrés
y productividad laboral y la magnitud de la correlacion fue inversa débil; Delgado
(2019) encontro una relacion inversa entre el estrés y productividad laboral (p =
,000 y Rho = - ,650).

En cuanto a los resultados hallados se asume que la productividad laboral
como dimension de desemperio laboral se refiere al cumplimiento de las tareas
asignadas en un horario determinado también a la productividad se entiende como
el volumen o nivel de produccion de los trabajadores, sin embargo, el cumplimiento
de dicha produccion se ve reducida por la presencia de algun nivel de estrés
(Castarieda et al. 2020)

Con respecto al objetivo especifico 2, segun la tabla 7 los resultados hallados
en la presente investigacion pudieron identificar la relacion entre el estrés y la
dimensién eficacia laboral del personal de enfermeria mediante la prueba
estadistica no paramétrica con un nivel de significancia p = 0,000 < 0,05, afirmando
la existencia de la relacién entre estas variables asi mismo se acepto6 la hipotesis
alterna y con un valor de Rho = - 0,656. Lo que indica que los profesionales de
enfermeria tienen una relacién inversa o negativa moderada es decir si disminuye
el nivel de estrés aumenta la eficacia laboral de la mencionada profesion o
viceversa.

En la tabla 3 se mostr6 para la dimensién eficacia laboral, que el 76.7% de

los profesionales de enfermeria presentaron nivel regular de eficacia laboral, el
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16.7% tuvieron un nivel bueno de eficacia laboral y el 6.7% resultaron con nivel
malo de eficacia laboral.

Lo obtenido es similar al estudio de Obregdén y Yumbato (2021) donde
mediante la prueba estadistica Rho de Spearman obtuvieron (p = 0,01 < 0,05y Rho
= -,292) con lo cual rechazo la hipotesis nula y establecié de que el estrés se
correlaciona inversamente con la eficacia laboral y la magnitud es débil inversa o
negativa.

De acuerdo a los resultados hallados la eficacia laboral se refiere al logro de
objetivos organizacionales teniendo en cuenta que el personal comprenda dichos
objetivos y que conozca sus responsabilidades de su puesto asumiendo su posicion
respecto a la calidad de trabajo que realiza. Es asi que si el personal de enfermeria
en su centro de labor que presenta ciertos niveles de estrés manifiesta conductas
negativas lo cual lo conlleva a cumplir labores solo por cumplir de esta manera
reduciéndose la eficacia laboral (Bandura 1982)

Con respecto al objetivo especifico 3, tabla 8, mediante la prueba estadistica
de Rho Spearman se encontré (p =,000 y Rho = -,629) donde indica que si existe
la relacion entre el estrés y la dimension eficiencia laboral en los profesionales de
enfermeria existiendo una correlacion inversa o negativa moderada, deduciendo
que si incrementa el nivel de estrés disminuye la eficiencia laboral de los
profesionales de enfermeria o viceversa y se acepto la hipotesis de la investigacion
de esa forma se dio la respuesta al dicho objetivo especifico.

En la tabla 4 se demostr6 para la dimensién eficiencia laboral, que el 63.3%
de los profesionales de enfermeria presentaron nivel regular de eficiencia laboral,
el 20% tuvieron un nivel bueno de eficiencia laboral y el 16.7% resultaron con nivel
malo de eficiencia laboral.

Lo encontrado es similar al estudio de Obregén y Yumbato (2021) donde
mediante la prueba estadistica Rho Spearman encontraron (p = 0,01 < 0,05y Rho
= - 0,292) con lo cual aceptaron la hip6tesis del estudio y afirmaron que el estrés
se correlaciona inversamente con la eficiencia laboral con una magnitud de
correlacion negativa débil.

De acuerdo a los hallazgos la eficiencia laboral esta relacionada con la
responsabilidad del personal hacia la organizacion demostrando las competencias

profesionales, liderazgo, trabajo en equipo, capacidad de adaptacion ante los
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nuevos desafios o retos organizacionales y obtener los mismos resultados con el

uso igual o menor de recursos (Maghlaperidze et al. 2021)

En cuanto a las fortalezas en la realizacion del presente trabajo se conté con
el apoyo para la validacion del instrumento con expertos conocedores del tema
como también se tuvo debilidades ya que al realizar el estudio en un
establecimiento pequefio no se contd con la cantidad suficiente de la muestra, a
pesar de que la muestra es pequefia se tuvo deficiencias en la recoleccion de la

informacion.
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VI. CONCLUSIONES

Primera: Existe una relacion entre el estrés y desempefio laboral del personal de
enfermeria del Hospital nivel II-E de Cusco, siendo una correlacién inversa o
negativa moderada (Rho = - 0,665, y p =,000); es decir, que si disminuye el nivel
de estrés aumenta el desempefio laboral de los profesionales de Enfermeria o
viceversa. Se calificé el nivel de estrés como sigue: estrés de nivel medio al 80%,
estrés de nivel alto 13.3% y estrés de nivel bajo al 6.7%. En cuanto al desempefio
laboral el 63.3% con desempefio regular, 26.7% con desempefio bueno y el 10%

con desempefio malo.

Segunda: Existe una relacion entre el estrés y la productividad laboral del personal
de enfermeria del Hospital nivel lI-E de Cusco. Siendo esta una correlacion inversa
0 negativa moderada (Rho =- 0,602, y p =,000); es decir si incrementa el nivel de
estrés disminuye la productividad laboral de los profesionales de Enfermeria o
viceversa. Se calific6 productividad laboral regular al 73.3%, con productividad

laboral bueno al 16.7% y con productividad laboral malo al 10%.

Tercera: Existe una relacién entre el estrés y la eficacia laboral del personal de
enfermeria del Hospital nivel II-E de Cusco. Siendo esta una correlacion inversa o
negativa moderada (Rho = - 0,656, y p = ,000); es decir, si disminuye el nivel de
estrés aumenta la eficacia laboral de los profesionales de Enfermeria o viceversa.
Se califico la eficacia laboral regular al 76.7%, con eficacia laboral bueno al 16.7%

y con eficacia laboral malo al 6.7%.

Cuarta: Existe una relacion entre el estrés y la eficiencia laboral del personal de
enfermeria del Hospital nivel II-E de Cusco. Siendo esta una correlacion inversa o
negativa moderada (Rho = - 0,629, y p = ,000); es decir, si disminuye el nivel de
estrés se optimiza la eficiencia laboral de los profesionales de Enfermeria o
viceversa. Se calificé a la eficiencia laboral regular al 63.3%, con eficiencia laboral
bueno al 20% y con eficiencia mala al 16.7%.
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Vil.  RECOMENDACIONES

Primera: Al director y a su equipo de gestion del Hospital nivel II-E de Cusco,
mediante el &rea de salud ocupacional y servicio de Psicologia realizar control
semestral sobre el estrés en los profesionales de enfermeria con el objetivo de
identificar con exactitud los factores que influyen en la aparicién de algun nivel de
estrés y dar solucion a este problema y de esta forma mejorar el desempefio laboral

del personal de enfermeria.

Segunda: Al jefe de recursos humanos del Hospital nivel II-E de Cusco, coordinar
la implementacién de talleres de capacitacion para todos los profesionales de
enfermeria cada tres meses sobre temas de prevencion, manejo del estrés y
estrategias de afrontamiento, de esta forma fortalecer la productividad laboral de

los trabajadores mediante incentivos, reconocimientos.

Tercera: A la jefatura de Enfermeria del Hospital nivel II-E de Cusco, proponer
actividades para combatir el estrés asi impulsar permanentemente el cumplimiento
de eficacia laboral del personal de enfermeria, formando comités bajo
responsabilidad de cumplimiento e involucrando en la mision y vision del Hospital

en mencién, con el unico fin de lograr los objetivos de la institucion.

Cuarta: A la jefatura de Enfermeria del Hospital nivel 1I-E de Cusco, distribuir al
personal de acuerdo a su perfil y sus habilidades en los diferentes servicios del
Hospital de tal forma el profesional se sienta comodo y promover permanentemente
el cumplimiento de eficiencia laboral bajo parametros de eficiencia mediante
supervision del uso adecuado de recursos esenciales para una atencion de calidad

de parte de los profesionales de enfermeria.
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Matriz de operacionalizacion de variables

Anexo 1

VARIABLES | DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES ESCALA NIVELES O
DE CONCEPTUAL OPERACIONAL DE RANGOS
ESTUDIO MEDICION
EL estrés escomo | La variable | Factores Incertidumbre Estrés alto
una respuesta que estrés se midi6 | ambientales econdémica Ordinal (103-136)
produce el
organismo ante un | mediante sus Incertidumbres politicas | Nunca (1)
Estrés determinado tres dimensiones Incertidumbres
estimulo o situacion
estresante ya sea factores tecnoldgicas A veces (2) | Estrés medio
por falta de : . . i
adaptacion al ambientales, Factores Exigencias de las tareas (68-102)
trabajo, es decir la | organizacionales | organizacionales Exigencia del rol Casi
respuesta del e individuales la | siempre (3)
individuo ante las ' Estructura  de a P
situaciones que se organizacion Estrés bajo
les presenta y se . .
evidencia por Liderazgo Slempre (34-67)
presentar sintomas organizacional 4)

asociados a
desgaste fisico,
desmotivaciéon y
agotamiento
emocional (Martin
et. al, 2016).

Factores

individuales

Problemas familiares

Problemas econdmicos




Desempefio

laboral

Segun el autor
(Isea, 2013, p. 35).
Es el rendimiento en
el trabajo que
demuestra el
empleado al utilizar
sus competencias,
habilidades y
profesionalismo

combinadas con la
eficacia los cuales
les permite alcanzar
los objetivos
trazadas en su

institucion.

La variable
desempeiio
laboral se

determiné con la
medicion de sus
tres
dimensiones:
productividad
laboral, eficacia

y eficiencia.

Productividad

Nivel de produccion del
personal
Cumplimiento de las

metas del trabajador

Eficacia

Percepcion del nivel de
calidad de trabajo

Metas logradas
Cumplimiento de las
tareas asignadas
Conocimiento dentro del

puesto de trabajo

Eficiencia

Responsabilidad del
personal
Nivel de conocimientos
técnicos
Liderazgo y cooperacién
en el centro de trabajo
Nivel de

adaptabilidad del

trabajador

Ordinal

Nunca (1)

A veces (2)

Casi

siempre (3)

Siempre

(4)

Bueno
(46-60)

Regular
(30-45)

Malo
(15-29)




Anexo 2

Matriz de consistencia

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES | METODOLOGIA
Problema General Objetivo General Hipotesis General Tipo:
¢Cuél es la relacion que | Identificar la relacion que | Existe una relacion Bésica
existe entre el estrés vy |existe entre el estrés vy |significativa entre el estrés
desempefio laboral del | desempefio  laboral  del | y el desempefio laboral del | Variable X Disefio:
profesional de enfermeria del | profesional de enfermeria del | profesional de enfermeria | Estrés No experimental
Hospital de nivel I1I-E de | Hospital de nivel [I-E de | del Hospital de nivel II-E Correlacional
Chumbivilcas—Cusco, 20227? Chumbivilcas—Cusco, 2022. | de Chumbivilcas — Cusco,
2022. Nivel de
Problemas Especificos Objetivos Especificos Variable ¥ Investigacion:
Hipétesis Especificas B E(S)?;Tpeﬁo descriptivo
¢, Qué relacion existe entre el | Identificar la relacion entre el Correlacional
estrés y la productividad del | estrés y la productividad del | Existe una relacién directa
profesional de enfermeria del | profesional de enfermeria del | entre el estrés y la Enfoque de
Hospital de nivel 1I-E de | Hospital de nivel II-E de | productividad del Investigacion:

Chumbivilcas—Cusco, 2022?

Chumbivilcas — Cusco, 2022.

profesional de enfermeria

del Hospital de nivel II-E

Cuantitativo

Poblacién: 30




¢, Qué relacion existe entre el
estrées y la eficacia del
profesional de enfermeria del
Hospital de nivel I1I-E de

Chumbivilcas—Cusco, 20227?

¢, Qué relacion existe entre el
estrés y la eficiencia del
profesional de enfermeria del
Hospital de nivel IlI-E de
Chumbivilcas—Cusco, 2022?

Identificar la relacion entre el
estrées y la eficacia del
profesional de enfermeria del
Hospital de nivel II-E de
Chumbivilcas — Cusco, 2022.

Identificar la relacion entre el
estrés y la eficiencia del
profesional de enfermeria del
Hospital de nivel II-E de
Chumbivilcas — Cusco, 2022.

de Chumbivilcas — Cusco,
2022.

Existe una relacion directa
entre el estrés y la eficacia
del profesional de
enfermeria del Hospital de
nivel 1I-E de Chumbivilcas
— Cusco, 2022.

Existe una relacion directa
entre el estrées y la
eficiencia del profesional
de enfermeria del Hospital
de nivel I-E de
Chumbivilcas - Cusco,
2022.

Muestra:

De caracter censal




Anexo 3

Instrumentos de recoleccién de datos

Estrés

Ficha técnica

Instrumento para medir la variable estrés

Nombre del instrumento:

Autor:

Adaptado por:
Objetivo:

Forma de aplicacion:
Area de evaluacion:

Ambito de aplicacion:
Tiempo estimado:
Estructura:

cuestionario sobre escalas de estrés laboral,
(escala de estrés de enfermeria)

Pamela Gray y James G. Anderson, 1998
Liz Karina Coronado Luna en 2006

Medir el nivel de estrés

Personal y an6nima

Licenciados de enfermeria que laboran en el
Hospital nivel lI-E, de Cusco

Hospital publico

15 — 20 minutos

34 items




Cuestionario sobre escalas de estrés de enfermeria — 2022

Previo un cordial saludo, estimados licenciados en enfermeria, soy estudiante de la

maestria en gestion de los servicios de salud de la Universidad Cesar Vallejo, estoy

realizando un trabajo de investigacion titulado “Estrés y desempefio laboral del profesional

de enfermeria del Hospital de nivel Il - E de Chumbivilcas - Cusco, 2022”. En tal sentido

pido vuestra colaboracién para responder con toda sinceridad este cuestionario que se

conservara en anonimato y confidencial que sera Unicamente empleado para esta

investigacion.

Instructivo: marcar con un aspa (X) segun a las siguientes escalas:

Nunca | Muy pocas veces Algunas veces Casi siempre Siempre
1 2 4 5
Edad............. Sexo (F) (M)
N° | DIMENSIONES Nunca Muy Algunas Casi Siempre
FACTORES AMBIENTALES pocas veces Siempre
veces
1 | Interrupciones frecuentes en el desempefio
de sus funciones
2 | Cubrir temporalmente a otros servicios por
falta de personal
3 | Personal y turno imprevisible (algo
imprevisto)
4 | Realiza demasiadas tareas que no son de
enfermeria (ejemplo: tareas
administrativas)
5 | No contar con tiempo suficiente para el
apoyo emocional al paciente
6 | Falta de personal para  cubrir
adecuadamente el servicio
7 | No tener tiempo suficiente para realizar
todas mis tareas de enfermeria
Nunca Muy Algunas Casi Siempre
FACTORES ORGANIZACIONALES pocas veces Siempre
veces
8 | Realizacibn de procedimientos de
enfermeria que resultan dolorosos a los
pacientes
9 | Sentirse impotente en el caso de un
paciente que no mejora
10 | Escuchar o hablar con un paciente sobre
su muerte cercana
11 | La muerte de un paciente
12 | Miedo a cometer un error en los cuidados

de enfermeria de un paciente




13

No tener ocasi6n para compartir
experiencias y sentimientos con otros
compafieros (enfermeros/as y/o técnicos
de enfermeria) del servicio

14 | Muerte de un paciente con quien has
llegado a tener una relacion estrecha

15 | El médico no esta presente cuando un
paciente se estd muriendo

16 | Estar en desacuerdo en el tratamiento de
un paciente

17 | Sentirse insuficientemente preparado para
ayudar emocionalmente a la familia del
paciente

18 | No tener ocasion para expresar a otros
compaferos del servicio mis sentimientos
negativos hacia los pacientes

19 | Recibir informacién insuficiente del médico
acerca del estado clinico de un paciente

20 | No disponer de una respuesta satisfactoria
de una pregunta hecha por un paciente

21 | Tomar una decisidn sobre un paciente
cuando el médico no esta disponible

22 | Ver a un paciente sufrir

23 | Sentirse insuficientemente preparado para
ayudar emocionalmente a un paciente

24 | El médico prescribe un tratamiento que
parece inapropiado para el paciente

25 | EI médico no est4d presente en una
urgencia medica

26 | No saber que se debe decir al paciente 0 a
su familia sobre su estado clinico y
tratamiento

27 | No saber bien el manejo y funcionamiento
de un equipo especializado

Nunca | Muy Algunas Casi Siempre
FACTORES INDIVIDUALES pocas | veces Siempre
veces

28 | Dificultad para trabajar con uno o varios
compaferos (enfermeros/as y/o técnicos
de enfermeria) del servicio

29 | Recibir criticas de un supervisor

30 | Dificultad para trabajar con uno o varios
compafieros (enfermeros/as y/o técnicos
de enfermeria) de otros servicios

31 | Problemas con uno o varios médicos

32 | Recibir criticas de un medico

33 | Problemas con un supervisor

34 | No tener ocasién para hablar abiertamente

con otros compafieros del servicio sobre
problemas relacionado al servicio




Desempeiio laboral

Ficha técnica

Instrumento para medir la variable desempefio laboral

Nombre del instrumento:
Adaptado por:

Obijetivo:

Forma de aplicacion:
Area de evaluacion:

Ambito de aplicacion:
Tiempo estimado:
Estructura:

cuestionario sobre desempenfo laboral de enfermeria
Edgar Quispe Vargas en 2015

Medir el desempefio laboral

Personal y an6nima

Personal de enfermeria que laboran en el Hospital
nivel II-E, de Cusco

Hospital publico

15 minutos

15 items




Cuestionario sobre desempefio laboral de enfermeria - 2022

Instructivo: marcar con un aspa (x) segun a las siguientes escalas:

Nunca | Muy pocas veces | Algunas veces Casi siempre Siempre
1 2 4 5
N° DIMENSION Nunca | Muy pocas | Algunas | Casi Siempre
PRODUCTIVIDAD LABORAL veces veces siempre
1 | ¢Su  cumplimiento de las tareas
asignadas contribuyen a alcanzar o
sobrepasar las metas?
2 | ¢Su cumplimiento de las funciones
conducen al logro de los objetivos del
hospital?
3 | ¢Su nivel de produccion es acorde a lo
gue esta establecido por las politicas y
planes del hospital?
4 |¢llega a cumplir con las metas
establecidas del hospital?
5 | ¢Ud. Contribuye activamente con el
cumplimiento de los objetivos del
hospital?
Nunca | Muy pocas | Algunas | Casi siempre
EFICACIA LABORAL veces veces siempre
6 | ¢Ud. cumple con las metas dentro de los
cronogramas establecidos?
7 | ¢Usted cumple con las tareas
asignadas?
8 | ¢Ud. conoce las funciones que se
desarrolla en su puesto de trabajo?
9 | ¢Ud. logra desarrollar su trabajo con
calidad?
10 | ¢Ud. lograrealizar las actividades que le
ha asignado?
Nunca | Muy pocas | Algunas | Casi Siempre
EFICIENCIA LABORAL veces veces siempre
11 | ¢Su grado de responsabilidad esta
acorde a su capacidad profesional?
12 | ¢El nivel de conocimiento técnico que
posee le permite su desenvolvimiento en
su puesto de trabajo?
13 | ¢Logra desarrollar con liderazgo vy
cooperacion en su trabajo?
14 | ¢Logra adaptarse con rapidez a los
cambios que se generan en su entorno?
15 | ¢Ud. cree que el tiempo de realizacion
de las actividades que hace es lo
Optimo?




Anexo 4

Validacién de instrumento

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE EL NIVEL DE ESTRES

76 [Estar e

N.° DIMENSIONES / items - Pertinencia' | Relevancia’
DIMENSION 1: Factores Ambientales ~Si No Si No

1 Inerrupciones frecuentas en el desempeno de sus funcionas / v

2 | Cubrir temporalmente a otros serviclos par fafla de personal o =

3 = Iy lurno imprevisible (algo imprevisio) e %

4 Realiza demasiadas 1areas que no son de enfermeria (ejempla | ;
tareas administrativas) "

5 No oo ti Sufic para el apoyo emocional al
paciente L ~ |

6 Falta de personal para cubrir adecuadameanie el sernvicio o o

T No tener tiempo : para I todas mis tareas de P o
enfermeria 5
DIMENSION 2: Factores organizacionales Si No Si No

8 Realizacién de procedwmientos de enfermeria que resultan| 7
doloroses a los pacientes s e

9 Sentirse impotenie en &l Caso ¢e un paciente que No mejora & e

10 | Escuchar o hablar con un pacents sobre su muerie cercana P =

41 | La muerte de un paciente v [

12 | Mieco a cometer un error en ks cuidados de enfermerna de un
pacente e =

13 | No tener ocasidn para paric exp 328 y i con
otros companeros {enfermeros/as y/o técnicos ds enfermeria) del e e
Senvicio

14 | Muerte de un paciente con quien has llegado a tener una relacidén
estracha - I

16 | EI no estd p te cuando un p se esta 7 v .

esacuerdo en el tratamiento de un paciente i = ;




ﬁ ESCUELA OE POSGRADO

17 | Sentrse  insuficientemente  preparado para  ayudar v W/
emocionalmanta a la familia dal paciente
18 | No lener ocasion para expresar a otros companeros del servicio = o
mis sentimientos negativos hacia los pacientes }
19 | Recibir informacion insuficiente del medico acerca del estado . o
clinico de un paclente -
20 | Nodisponer de una respuesta satisfacloria de una pregunia hecha P s
por un pacente i |
21 | Tomar una decisién sobre un paciente cuando & madico no esta 0P
disponibie o |
22 | Veraun paciente suffic K & |
23 | Sentirse  Insuficientemente  preparade  pera  ayudar
amocionalmente a un paciente 4 v v
24 | El médico prescribe un tratamiento qué parece inapropiado para P
ol paciants v |
26 | Elmédico no estd presents en una urgencia medica A ] /
26 | No saber que se debe decir al paciente © 3 su famiiz sobra su | o
estado clinica y ralamiento . 1
27 | No saber twen el menejo y funcionamiento de un equipo v | /
especializado |
DIMENSION 3: Factores Individuales Si  No |SI No .
28 | DificuRad para lrabajar COn und o varos compaferos 7 J el
{enfermerosias y/o técnicos de enfermeria) del servicio :
29 | Recibir cribcas de un Supervisor / o/ SO
30 | Dificukad para frabajer con uno © varios compafieros o =
(enfermeros/as ylo técnicos de enfermeria) de otros servicios v 3 ;@
31 | Problemas con uno o varios medicos / v = :;‘-..
32 | Rechir criticas de un medico A A oot
33 | Problemas con un supervisor / Va
34 Notaneromiﬁn para hablar abiertamente con otros compafiencs / ‘ l/ M
: sobre | =
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‘\ﬁ ESCUELA DE POSGRADD

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE EL DESEMPENO LABORAL

DIMENSIONES / items Claridad’

DIMENSION 1: Productividad laboral Si | No
&Su cumplimiento de |as tareas asignadas contnbuyen a alcanzar o
sobrepasar las metas? ,/ (/
4Su cumplimento de ias funciones conducen al legro de s ¢
objetivos del hospital? Pg 4
<Su nwel de produccidn €5 acorde a I Que es1a establesdo por las
politicas y planes del hospital? / /
zLlega a cumplr con las metas establecidas del hospaal? PP v

5 | cUd. Contribuye activamante con el cumplimiento de ks objetivos o v
del hospital? -
DIMENSION 2: Eficacia laboral Si Si | No

JUd cumple con ias metas denro de los cronogramas |

establecidos?

!

LUsted cumple con [as 1areas asignadas?

cUa. conoca las funciones que se desarfolla en su puesic de
trabsjo?

¢Ud. logra desarrodlar su trabsjo con calidad?

alwl ol o

¢ Ud. logra realizar las aclividades que le ha asignado?

DIMENSION 3: Eficiencia laboral

:Su grado de responsabilidad estd acorde 8 su capacidad
profesional?

¢El nivel de conocmiento técnico que posee le permile su
desenvolvimiento en su puesto de trabajo?

2Logra desarrollar con iderazQo y COOPEracitn en su rabajo?

g8

| "¢Logra adaptarse con rapidez a los cambios que se generan en su
07

NN EEEERE
g

I N N S S Y )

entoma
| ¢Ud. cree que el tiempo de reaizacidn de |as actividades que hace
e o ! e ‘ s
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Apellidos y nombrus dol Juez validaaér. Ma: . 1ins. Jaest. . [ e Tovic. LA(D, one 4220635, Rye
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R T | @/n del 2022 A
'Pertinencia: El fem corresponds 3l concapi ledica farmubedo. «
‘Relevancia: €] kem a5 apmpado pars mpeserin al ompooanie o R
@menskn sspeciica del coestruco ~ 4

‘Claridad: Se ertisnde sin ciloulad alguna sl enunciade dalilem, es
canciss, easdo y dieco

Nota' Sufgenda, so dim sufigenda cuando los s plankeados
son sufick para medr I3 ak on

Firma del Experto Informante.
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REGISTRO NACIONAL DE L & Guia

GRADOS ACADEMICOS Y TITULOS PROFESIONALES

Resultado

GRADUADO GRADO O TiTULO INSTITUCION

BACHILLER EN OBSTETRICIAY

PUERICULTURA
LATORRE VELIZ, JUAN Fecha de diploma: 28/01/16 UNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA
PEDRO Modalidad de estudios: PRESENCIAL MARIA
DNI 74294679 PERU

Fecha matricula: 26/03/2014
Fecha egreso: 19/01/2016

LATORRE VELIZ, JUAN LICENCIADO EN OBSTETRICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA
PEDRO Fecha de diploma: 29/03/16 MARIA
DNI 74294679 Modalidad de estudios: PRESENCIAL PERU

MAESTRO EN EDUCACION SUPERIOR

Fecha de diploma: 26/01/22 .
LATORRE VELIZ, JUAN Modalidad de estudios: SEMI PRESENCIAL UNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA

PEDRO MARIA

742040 Fecha matricula: 28/08/2017 FERG

Fecha egreso: 12/03/2019




CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE EL NIVEL DE ESTRES |

N° ~ DIMENSIONES /items Pertinencia’ | Relevancia’ | Claridad® | Sugerencias
DIMENSION 1: Factores Ambientales Si [No No

Inerrupciones frecuentas en al dasempeno da sus funciones SE s

Cubrir temparalmente a atros servicios par falta de personal >

'l
z
o
@

Persanal y furna impravisible (alga imprevisio)

i
# |
Realiza demasiadas fareas que no son da enfermeria (eemplo.
tarsas administrativas) 7 P
v
8
o

No contar con liempo suficiente para el apsyo emocional al
paciente
Falta de persanal para cubrir adacuadamenta el servicio |

N o o s W N =

No tener tiempo suficente para realizar todas mis fareas de
enfermeria

DIMENSION 2: Factores organizacionales

8 | Realizacidn o2 procedimientos de enfermeria que resultan
dolorosos a los pacientas

9 Sentirse impotenta en el caso de un pacianta que no mejora

10 | Escuchar o hablar con un paciente sobre su muerte cercana

11 | La muerte de un pacente

12 | Miedo a cometer un error en los cuidados de enfermeria de un
paciente,

13 | No tener ocasion para comparlir expariencias y sentimientos con
olros companeros {enfermeros/as y/o técnicos de enfermeria) del
servicio

14 | Muerte de un paciente con quien has llegado a tener unarelacion
estracha

15 | El médico no esta prasenta cuando un paciente se esta muriendo

[~

No Si No

@

16' | Estar en desacuerdo an el fratamiento de un paciente

e R el I Rl R S A S P L T

i i A A e
IEDR (| [ i

| e




Sentirss  insuficientamente  preparado

para  ayudar
emocionaimante a la familia de! paciente

No tenar ocasidn para expresar a otros compafieros del servicio
mis sentimientos ivos hacia los tes

Reciber informacidn insuficiente del médico acerca del estado
cinico de un pacients

No dspmet de una respuasta satisfacioria de una pregunia hecha

‘ | Por un paciente
21 1 Tomear una decisién sobre un pacente cuando el médico no asta

____| disponible
22 [v«ampaciemes\mir

para ayudar

El médico prescnbe un ratamienta que parece inapropiado para
el paciente

El médico no esta presents en una urgenca medica

No saber que se debe decir al pacente o a su familia sobre su
estado dinica vy tratamiento

N OB B RB

No saber bien el manejo y funcionamiente de un equipo
especializado

IR e PP e IR

DIMENSION 3: Factores individuales

Dificultad para ftrabajar con uno © vanos companeros
(enfermeros/as ylo técnicos de enfermeria) del servicio

Recibir criticas de un supervisor

b b e A S v IR P L D Rl RS

¥

L)

Dificultad para trabajer con uno o varios companeros
(enfermeros/as ylo técnicos de enfermeria) de otros servicios

Problemas con uno o varios madicos

A

gg] PIEEE
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Observaciones {precisar si hay suficiencia): Hmf JSuvielende
Opinion de aplicabilidad:  Aplicable []

Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apeliidos y nombres del juez validador. Mg: Selaloyud. Bevnaz. Slane Q. .. ow: 04225234
Especialidad del validador: .I12 ;=....?&s.99&qgia....§é UGG orrvvsmsses s essessns s essss s

. de.....I18:7Q. ... del 2022
Pertinencia: € ilem comesponde 3 concepin seanco formulado.
"Relevancia: £l itam e aoropiade para reprezents’ & compenente o
dimansion szpecifica del constructe
*Claridad: Se enfiende sin diicutad Fguna el enurciado o llem, es
% conGso, exado y direck

Nota: Suficienda, 52 dice suficiencia cuanda i llems plareadas
san suficantas para medr la dmensicn




CERTIFICADODE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE EL DESEMPENO LABORAL

ER DIMENSIONES [ items

" DIMENSION 1: Productividad laboral

1

Pmlnencla‘_
si |

No

Relevancia’

Claridad” |

[ Sugerencias

No

" ¢Su cumplimiento de Ias tareas asignadas contribuyen a alcanzar o
] sobrepasar las metas?

' ¢Su cumplimiento de las funciones conducen al logro de los
[ objetvos del hospital?

¢ Su nivel de produccion es acorde a ko que esta establecido por las
politicas y pianes del hospital?

5

¢Liega a cumplir con Ias metas eslabiecidas del hospital?

i,fﬁ Contribuye activamenie con el cumplimiento de los objetivos
del hospital?

DIMENSION 2: Eficacia.laboral

(Ud cumple con las metas deniro de los cronogramas
astablecidos?

¢ Usted cumple con Ias tareas asignadas?

(Ud. conoce las funciones que se desarrolla en su puestc de
frabaja?

£ Ud. logra desarrollar su trabajo con calidad?

=0 o~N o

L Ud. logra realizar 1as actividades que le-ha asignado?

el e[ | P | | R L E

DIMENSION 3: Eficiencia laboral

No

¢Su grado de responsabilidad estd acorde a su capacidad
profesional?

12

LEl nivel de conocimiento lécnico que posee le permite su
desenvolvimiente en su puesto de trabsjo?

7(‘&

bbb SN R RA R R

13

¢, Logra desarrollar con liderazgo y cooperacion en su trabajo?

14

¢ Logra adaptarse con rapidez a los cambios que se generan en su

_entomno?

E‘—+~f~}”7#$?r%vx7‘ ¥ %

ey

Sl
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Observaciones (precisar si hay suficiencia):  Hoy  Soficience
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Especiaidad del validador: .1q..... L2:5elaga.. Fehvsalava.

"Perinencia: 5 e comesponda al conoeptd hedrao lormulado .
Relevancia: £ dem es Aprooiadn par representa’ dl COMpOnanks o R
dmemetn especiics del construclo b
Clasidad: Se enttende sin diicutad algura o envuraiadd dol om, €5
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REGISTRO NACIONAL DE

& Aolicativo

GRADOS ACADEMICOS Y TITULOS PROFESIONALES

Resultado

i= Guia

GRADUADO GRADO O TiTULO INSTITUCION

CALATAYUD BORNAZ, FLAVIO
ROBERTO
DNI 04825234

CALATAYUD BORNAZ, FLAVIO
ROBERTO
DNI 04825234

CALATAYUD BORNAZ, FLAVIO
ROBERTO
DNI 04825234

BACHILLER EN PSICOLOGIA HUMANA
Fecha de diploma: 17/11/15
Modalidad de estudios: PRESENCIAL

Fecha matricula: Sin informacion (***)
Fecha egreso: Sin informacion (***)

LICENCIADO EN PSICOLOGIA
HUMANA

Fecha de diploma: 30/03/16
Modalidad de estudios: PRESENCIAL

MAESTRO EN PSICOLOGIA
EDUCATIVA

Fecha de diploma: 11/04/22
Modalidad de estudios: PRESENCIAL

Fecha matricula: 31/08/2020
Fecha egreso: 01/02/2022

UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS S.A.
PERU

UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS S.A
PERU

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
SAC
PERU




CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE EL NIVEL DE ESTRES

DIMENSIONES | items

Claridad®

DIMENSION 1: Factores Ambientales

No

Interrupciones frecuentes en ¢! desempeno de sus funtiones

Cubrir temporaimante 3 otros servicios por falla de personal

Personal y lurno mngrevisible (algo imprevisto)

Realza demasiadas tareas que no son de enfermeria (esjemplo:
tareas administrativas)

No contar con tiempo suficiente para el apoyo emacional sl
pacenle

Faita de parsonal para cubrir adecvadamente el senacio

No tener tiempa suficiente para realizar iodas mis tareas de
enfermeria

AATNATATAIA

DIMENSION 2: Factores organizacionales

Realzacién de procedimientos de enfermeria que resultan
dolorosos a los entes_

Sentirse impotente en el caso de un paciente que no Mejora

10

Escuchar o hablar con un paciente scbé su muerte cercana

11

La muerte de un paciente

12

Miedo @ cometar un ermor en los cudados de enfermeria de un
paciente

13

No tener ocasién para compartir experiencias y sentimientos con
otros companieros (enfermeros/as ylo técnicos de enfermeria) del
_senvicio )

Muerte de un paciente con quien has Begado a lener una retacion
radtac

AR RANNAN EAYANANAVAAYAY s

El médico no estd presente cuando un paciente se estd muriendo

AAYRSAIANN A R AATAANAINN

W
3

|

| Estar

0 en el ratamiento de un pacients

INANERNASERAR




 DE POSGRADD

17 | Sentirse  insuficientemenle  preparade  para ayudar '/ \/’
emocionalments a la famlia del paciente
18 | No tener ocasidn para expresar a otros cempaneros del sarvicio / v e
mis sentmientos negativos hacia los pacientes
19 | Recibir informacién insuficiente del médice acerca del estado 5 7
dlinico de un paciente e
20 | Nodisponer de una respuesta satisfactoria de una pregunia hecha o o o
por un pacients
21 | Tomar una decisidn scbre un paciente cuando €l madico no esta
disponible | o ol
22 | Ver a un paciente sufrir v e 57
23 |Senfrse  insufcientemente  preparado  para  ayudar | - 7 i
emaocionaimente a un paciente
24 | El médico prescribe un tratamiento que parece inapropiado para
&l paciente v v «
25 | El médico no esta presente en una urgencia medica / v e
26 | No saber que se debe deor al pacients o @ su familia sobre su i o 7 5
estado clinico ¢ tratamiento * et
27 | No saber bien el manep y funcionamienio de un eQuio | a
especiaizado
DIMENSION 3: Factores individuaies Si No | Si No |SI |[No
28 | Dificultad para trabajar con uwno O varks compafisros o P | 25
{enfermerosias yio thercos de enfermerta) del servicio
29 | Rectyr ¢ritcas de un suparvisor 37 2 | s
30 |Dfficutd para frabajar con uno o varios compaferos | | o
{enfermaros/as y/o kcnicos de enfermeria) de otros servicios i
31 | Problemas con uno O varios medcos v Y > ;
32 | Racibir crilicas de un medico o v v =y -
33 | Problemas con un supervisor v o / . J';;;) —
34 | No tener ocasion para hablar abiertamente con olros companeros A s ) ] e
dei servicio sobre problemas relacionado al servicio
. e
o
e Ly e N e e e T



- A -

- Observaciones (precisar i hay suficiencia): . Znstov.raedls . Qplcable ...
Opinién de aplicabilidad:  Aplicabie ;M Aplicable después de corregir[ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Mg: Pum ....... Cralneaes. Alivis ONI: YL H0.29.97
Especialidad del validador: H.g:‘.e“[wcm@a?n&‘ydupf&kﬁa
4% de..lToy0.... del 2022
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE EL DESEMPENO LABORAL

DIMENSIONES / items

Pertinencia’

Relevancia®

Claridad’

Sugerencias

DIMENSION 1: Productividad laboral

Si No

S ' No

Si | No

LSu cumplimeento de 1as 1areas asgnadas contribuyen a alcanzar o
sobrepasar las metas?

v

LSu cumplimienio de las funcicnes conducen al logro de los
objetivos del hospital?

g

LSu nivel de produccdn es acorde a lo que esta establecido por as
politicas y planes del hospital?

v

zLiega a cumplir con (35 metas establecidas del hospital?

v

o

1Ud. Contribuye actvamente can el cumplimiento de Ios objetvos
del hospital?

DIMENSION 2: Eficacia laboral

tUd cumple con las melas dentro de los cronogramas
establecidos?

v

¢Usted cumple con las tareas asignadas?

LUd, canoce las funcionss que se desarrolla en su puesto de
trabajo?

LUd, logra desarrollar su trabajo con calidad?

@ o~ o

£Ud. logra realizar Ias actividades que ke ha asignadga?

DIMENSION 3: Eficiencia laboral

Si | No

¢Su grado de responsabilidad estd acorde a su capacidad
profesional?

12
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¢Logra desarroflar con liderazgo y cooperaciin en su trabajo?
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¢Logra adaptarss con rapidez a los cambios que se generan en su

£Ud. cree que el tiempo de realizacion de kas aclividades que hace |
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Anexo 5. Confiabilidad de los instrumentos

Aplicacion de Alfa de Cronbach en instrumento sobre estrés

Edad Sexo E1 E2 E3 E4 ES E6E7 EB E9 E10 EI11 E12 E13 E14 EI5 E16 EI17 E18 E19E20 E21 E22 E23 E24 E25 E26 E27 E28 E29 E30 E31 E32 E33 E34

Encuesta
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1 2 3 2 2
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2
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3
1
1
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3
2
1
3
3
3
1
3
1
3

2 2 333 23

1 3
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3
3 3 323 33
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3 4 43 333 31
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3
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1
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3
2
2
3

3
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1
1
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4
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2
3
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3
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3
1
1
3
3

133 31

3 3 31

3
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1
1
1
1

52
53
32
29

4 3 2 1

3 3 333 31
23 333 31
34 444 31

2
3
3

3 3 3 4

2 4 2 2

4 4 4

10

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach basada en

N de elementos

elementos estandarizados

Alfa de Cronbach

34

,840

,843




Aplicacion de Alfa de Cronbach en instrumento sobre desempefio laboral

Encuesta D1 D2 D3 D4 D5D6 D7 D8 DS D10 D11 D12 D13 D14 D15
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=

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach
basada en elementos

Alfa de Cronbach estandarizados N de elementos

, 719 729 15




Anexo 6

Constancia de autorizacion

COBAIND AIDONAL

UNIDAD EJECUTORA s T8 "

SALUD CHUMBIVILCAS

\#
MEMORANDO.N®?109-2022-UESCHU/HST-DA
A : Lic. Enf. LUZ MARINA CUYO MAMANI
DE 3 OBST. YONY RICHARD QUISPE ARPI
Director del Hospital Santo Tomas
ASUNTO : AUTORIZACION DE APLICACION DE INSTRUMENTO.
FECHA :  Santo Tomas, 16 de mayo del 2022

Mediante el presente me dirijo Ustedes, con la finalidad de hacerles llegar un cordial
saludo y al mismo tiempo informarle, que en respuesta a su solicitud AUTORIZACION PARA
APLICAR INSTRUMENTO, (encuesta) al personal de licenciados de enfermeria que laboran en el
Hospital Santo Tomas, del proyecto de investigacion que lleva por titulo “ESTRES Y DESEMPENO
LABORAL DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA DEL HOSPITAL DE NIVEL Il - E DE
CHUMBIVILCAS - CUSCO, 2022", para poder optar el grado académico de maestria.

La presente peticion es ACEPTADO por el director del Hospital Santo Tomas. En este sentido,
esta Direccion AUTORIZA la aplicacion del instrumento de investigacion.

Es cuanto informo a Usted para su cumplimiento y fines consiguientes

Atentamente,

ol UD BHUMBIVILLAS
OSATAL TO TOMAS

Calle Velasco Astete S/N Distrito de Santo Tomas, Prov. Chumbivilcas, Dpto. Cusco- PERU
“POR EL DERECHO A UNA SALUD INCLUSIVA”



Anexo 7

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

CONSENTIMIENTO INFORMADO
Consentimiento informado para participantes en la investigacion “Estrés vy
desempefio laboral del profesional de enfermeria del Hospital nivel Il - E de

Chumbivilcas - Cusco, 2022”.

Yo , con DNI

, doy mi consentimiento para participar en la investigacion antes

mencionada que tiene como finalidad identificar la relacion que existe entre el estrés
y desemperio laboral del profesional de enfermeria del Hospital nivel II-E, Cusco.

He sido informado (a), con claridad de los objetivos de la investigacion, asi como
de la importancia de mi participacion en la misma. Estoy convencido que mis datos
seran totalmente confidenciales pero que contribuiran en un futuro al cuidado
integral a la profesion de Enfermeria a través del conocimiento de mis necesidades.
mi participacién es voluntaria, sin obligacion y consiente, sin recibir ninguna

remuneracion econémica.

Enterado (a) que la responsable de dicha investigacion es: Luz Marina Cuyo

Mamani

Firma del participante



Anexo 8

EVIDENCIA DE ANALISIS ESTADISTICO BASE DE DATOS DE LA VARIABLE

ESTRES

1Bajo 34267
2 Medio 683 102
3Alto 1033136
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2Medio 14a21
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3 Alto
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Factores Individuales
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BASE DE DATOS DE LA VARIABLE DESEMPENO LABORAL

15a29

5a9 1 Malo

1 Malo

5a9

1 Malo

5a9

1 Malo

2 Regular 30a45

10a 15 2 Regular 10a 15
3 Bueno

2 Regular
3 Bueno

10a15

2 Regular
3 Bueno

46 a 60

3 Bueno

16a 20

16 a 20

16a 20

Desempefio laboral

Estandar

Estandar Total

Estdndar EfL1 EfL2 EfL3 EfL4 EfL5 Total

Estdndar EL1 EL2 EL3 EL4 ELS5 Total

PL3 PL4 PL5 Total

PL2
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Anexo 9

Prueba de normalidad

Prueba de normalidad de Shapiro-Wilk

Variables Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.
Estrés ,616 30 ,000
Desempefio laboral , 755 30 ,000

Hi: Los datos tienen una distribucion normal

Ho: Los datos no tienen una distribucion normal

Nivel de significancia = 0,05
Regla de decision. Si p valor < ,05 se acepta la Ho

Si p valor > ,05 se acepta el H1

En la tabla se muestran los resultados de la prueba de normalidad de Shapiro-Wilk.
Para la variable estrés se obtuvo un valor de p= 0,000 < 0,05, por lo que se acepta
la hipotesis nula y se descarta la hipétesis alterna, por lo que los datos no tienen
una distribuciéon normal. Lo mismo pasa con la variable de desempefio laboral
llegando a una conclusién que todos los datos de la muestra, no tienen una
distribucién normal, por lo que se emple6 una prueba no paramétrica, el coeficiente

de correlacion de Spearman.



Anexo 10
RESULTADOS DESCRIPTIVOS
En seguida se muestran los resultados descriptivos mediante tablas de

frecuencias y porcentajes.

Nivel de estrés de los profesionales de Enfermeria que laboran en el Hospital de

nivel lI-E, de Cusco, con sus respectivas dimensiones.

Factores Factores

. Factores
Estres Individuales
Ambientales Organizacionales
F % F % F % F %
Bajo 2 6.7 1 3.3 1 3.3 4 13.3
Medio 24 80.0 26 86.7 24 80.0 23 76.7
Alto 4 133 3 10.0 5 16.7 3 10.0
Total 30 100 30 100.0 30 100.0 30 100.0

Fuente: Elaboracion propia

Respecto a la variable independiente, en la tabla se puede observar que el
80% de los profesionales encuestados padecen de estrés de nivel medio, resultado
de la ponderacion de las tres dimensiones con dicha calificacion, lo cual indica que
los factores ambientales, organizacionales e individuales influyen en sus labores

cotidianos produciendo el dicho nivel de estrés.

En cuanto a las dimensiones del estrés, todas se califican mayormente como
estrés medio, siendo las de mayor porcentaje de 86.7% los factores ambientales
entendida como factores que influyen fuera del entorno del centro de trabajo
provocando cambios en las personas y aumentan las exigencias fisicas de sus
actividades laborales lo cual causa estrés, seguidamente los factores
organizacionales en un 80%, esto explicaria de que el sistema organizacional, las
reglas y las normas excesivas que cumplir causan estrés, miedo, por otra parte, el
de menor porcentaje es el de los factores individuales, siendo 76.7 %, esto se

entiende de que los problemas familiares, la economia, problemas en casa con los



hijos afectan negativamente causandoles un nivel de estrés a los profesionales de

enfermeria.

Desempefio laboral de los profesionales de Enfermeria que laboran en el Hospital

nivel lI-E, de Cusco, con sus respectivas dimensiones.

Desempefio Productividad Eficacia Eficiencia
Laboral Laboral Laboral Laboral
F % F % F % F %
Malo 3 10 3 10 2 6.7 5 16.7

Regular 19 63.3 22 73.3 23 76.7 19 63.3
Bueno 8 26.7 5 16.7 5 16.7 6 20.0

Total 30 100 30 100.0 30 100.0 30 100.0
Fuente: Elaboracion propio

En la tabla se puede observar, que el 63.3% de las profesionales de
enfermeria del Hospital nivel II-E, de Cusco, encuestadas estuvieron un nivel
regular de desempefio laboral, lo cual indica que mostraron medianamente sus
fortalezas y habilidades durante su labor cotidiano.

En cuanto a las dimensiones de desempefio laboral de los profesionales,
también califican en su mayoria como desempefio regular siendo el mayor
porcentaje la eficacia laboral en un 76.7%, lo cual indica que el apoyo en el
cumplimiento de los objetivos establecidos por la institucion en su mayoria es
regularmente, por otra parte en cuanto a la productividad laboral en un 73.3%
también se encuentra en nivel regular lo cual indica de que la productividad es
regularmente acorde al tiempo de labor de dichos profesionales y por Gltimo en un
porcentaje bajo presentan eficiencia laboral regular en un 63.3% esto indica de que
los profesionales de enfermeria cumplen regularmente las tareas asignadas en un

tiempo menor con el uso adecuado de los recursos.



