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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como Obijetivo, determinar la relacion que existe entre el nivel
de estrés y el desempefio laboral en el personal de salud en el &rea de hospitalizacion COVID-
19 del Hospital Nacional I111-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo, considerando el impacto
emocional y profesional generado por la coyuntura sanitaria. En cuanto su Metodologia, El
estudio se ha desarrollado bajo un disefio observacional, de tipo correlacional, aplicado a una
muestra conformada por 150 trabajadores del area de hospitalizacion. Se emplearon dos
instrumentos estandarizados: la Escala de Estrés Laboral OIT-OMS vy el Cuestionario de
Evaluacion del Desempefio Laboral, los cuales presentan una confiabilidad de 0.966 y 0.864
respectivamente. Los datos fueron analizados mediante estadistica descriptiva y pruebas de
asociacion Chi cuadrado, ademas de la correlacién de Pearson para medir la relacion entre
ambas variables. Con respecto a los Resultados, La poblacion participante estuvo compuesta
por 26.67% de médicos, 31.85% de personal de enfermeria y 41.48% de auxiliares y técnicos.
Se ha identificado que el 40% presenta un nivel bajo de estrés, el 27.41% un nivel moderado,
el 31.85% un nivel alto y el 0.74% un nivel muy alto. No se ha hallado asociacidn significativa
entre los niveles de estrés y las variables cargo (X2=2.71, p=0.844), sexo (X2=2.64, p=0.44)
ni edad (X2=128.44, p=0.19). Respecto al desempefio laboral, el 3.70% del personal muestra
un nivel bajo, el 33.33% regular y el 62.96% alto. No se han identificado asociaciones
significativas con el cargo (X2=1.64, p=0.80) ni con el sexo (X?=3.33, p=0.18), pero si con la
edad (X2=24.63, p=0.006), lo cual sugiere que la experiencia influye positivamente en el
rendimiento. Finalmente, se ha evidenciado una correlacion positiva débil (r=0.338,
p=0.0001) entre el estrés y el desempefio laboral, indicando que niveles moderados de estrés
pueden asociarse con un mejor desempefio en situaciones criticas. En Conclusion, El estudio
concluye que, durante el contexto de la pandemia por COVID-19, el estrés laboral no depende
directamente de factores demogréaficos o del cargo, pero su presencia moderada ha funcionado
como un estimulo adaptativo que ha permitido al personal de salud mantener un rendimiento
elevado frente a las altas demandas de su labor. En este sentido, el estrés controlado ha
representado una respuesta funcional que ha contribuido a sostener la productividad, el

compromiso Y la estabilidad emocional de los trabajadores sanitarios en tiempos de crisis.

Palabras clave: Estrés laboral, desempefio laboral, COVID-19.
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ABSTRACT

The present research had as its Objective, to determine the relationship between stress levels
and job performance among healthcare personnel in the COVID-19 hospitalization ward at
the National Hospital 111-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo, considering the emotional and
professional impact generated by the health crisis. Regarding its Methodology, The study was
developed under an observational and correlational design, applied to a sample of 150 hospital
ward workers. Two standardized instruments were used: the ILO-WHO Work Stress Scale
and the Job Performance Evaluation Questionnaire, with reliability coefficients of 0.966 and
0.864, respectively. Data were analyzed using descriptive statistics, Chi-square association
tests, and Pearson’s correlation to measure the relationship between the two variables.
Regarding the Results, The study population consisted of 26.67% physicians, 31.85% nursing
staff, and 41.48% auxiliary and technical personnel. It was identified that 40% presented low
stress levels, 27.41% moderate, 31.85% high, and 0.74% very high. No significant association
was found between stress levels and job position (X2=2.71, p=0.844), gender (X3=2.64,
p=0.44), or age (X2=128.44, p=0.19). Regarding job performance, 3.70% of the staff
demonstrated low performance, 33.33% moderate, and 62.96% high. No significant
associations were observed with job position (X?=1.64, p=0.80) or gender (X2=3.33, p=0.18),
but there was a significant association with age (X2=24.63, p=0.006), suggesting that
professional experience positively influences work efficiency. Finally, a weak positive
correlation (r=0.338, p=0.0001) was found between stress and job performance, indicating
that moderate levels of stress may be associated with improved performance in critical
situations. In Conclusion, The study concludes that, during the COVID-19 pandemic,
occupational stress did not directly depend on demographic or occupational factors. However,
moderate levels of stress served as an adaptive stimulus that enabled healthcare personnel to
maintain high performance under the demanding conditions of the health emergency. In this
sense, controlled stress functioned as a beneficial response that contributed to sustaining
productivity, commitment, and emotional stability among healthcare workers during times of

crisis.

Keywords: Work stress, job performance, COVID-19.
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INTRODUCCION

La aparicién constante de enfermedades emergentes y reemergentes ha representado una causa
de preocupacion permanente para la sociedad. En este contexto, la irrupcion de la pandemia
por el SARS-COV-2 ha captado la atencion mundial en todos los ambitos, generando un
profundo impacto social, emocional y sanitario. Esta situacién ha provocado preocupacion,
incertidumbre y elevados niveles de estrés, especialmente en el personal de salud, que se ha
constituido en la primera linea de defensa frente a un enemigo invisible y altamente

contagioso.

A medida que la pandemia se ha intensificado en el pais, la demanda asistencial y la
sobrecarga laboral del personal sanitario han aumentado de manera considerable. Los
protocolos de atencién se han visto constantemente modificados, los profesionales han debido
enfrentarse a altas tasas de mortalidad y, ademas, han convivido con el temor continuo al
contagio Yy la inestabilidad laboral. Estas condiciones han generado un impacto significativo
en la salud mental del personal, desencadenando niveles de estrés laboral con repercusiones

directas en su desempefio profesional.

En este sentido, resulta fundamental analizar la relacion entre el estrés y el desempefio laboral
en el personal de hospitalizacién de un centro destinado a la atencion de pacientes con
COVID-19. Comprender esta relacion permitira establecer condiciones que favorezcan una
atencion médica de calidad, asi como garantizar que los trabajadores mantengan un
rendimiento 6ptimo en entornos de alta exigencia. El personal de salud, expuesto diariamente
a situaciones emocionalmente intensas y fisicamente demandantes, requiere contar con
modelos organizacionales que promuevan la seguridad, el bienestar psicologico y la

prevencion de riesgos laborales.

Por tanto, en el marco de una pandemia donde el grupo mas expuesto ha sido el personal
sanitario, resulta necesario identificar los factores de riesgo psicosocial que afectan su
desempefio y bienestar. Este conocimiento permitira disefiar estrategias preventivas orientadas
a fortalecer la salud mental y ocupacional del personal de salud, asegurando su estabilidad

emocional y la calidad del servicio asistencial en contextos de emergencia sanitaria.
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JUSTIFICACION DEL PROBLEMA

La presente investigacion es de gran importancia ya que ha demostrado que la relacion entre
estrés y desempefio en el personal de hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional I11-1
Carlos Alberto Seguin Escobedo constituye un problema cientificamente relevante,
socialmente critico y practicamente intervenible. La evidencia recabada ha justificado la
necesidad de priorizar evaluaciones continuas, programas de prevencion y lineas de
investigacion comparativas (pandemia vs. postpandemia) que permitan mantener la capacidad

asistencial y proteger la salud mental del personal sanitario en escenarios de alta demanda.

Desde una relevancia contemporanea, la pandemia por SARS-COV-2 ha impuesto cargas
asistenciales excepcionales y ha generado condiciones laborales de alta exigencia; en el periodo
estudiado (diciembre de 2021) el servicio hospitalario afront6 una alta demanda y una letalidad
hospitalaria relevante, por lo que la capacidad de respuesta del personal sanitario result6
determinante para la atencion de la poblacién. En este contexto contemporaneo, se ha
observado que el personal de hospitalizacion ha presentado niveles de estrés distribuidos
mayoritariamente entre bajo (40%), moderado (27.41%) y alto (31.85%), mientras que el
desempefio laboral se ha mantenido mayoritariamente en niveles altos (62.96%). Estas cifras
ponen de manifiesto una tension operativa actual que requiere explicacion y accién: entender
la relacion entre estrés y desempefio en este entorno no solo es oportuno, sino imprescindible

para la gestion de recursos humanos en emergencias sanitarias.

En término de relevancia cientifica, desde la perspectiva cientifica, el estudio ha aportado
evidencia empirica local sobre la asociacion entre variables psicosociales y productivas en un
contexto pandémico: se ha identificado una correlacion positiva, aunque debil (r = 0.338; p =
0.0001), entre estrés y desempefio laborales en la muestra analizada (N=135), con instrumentos
de alta fiabilidad (Escala OIT-OMS, 0=0.966; Cuestionario de desempefio, a=0.864). Estos
resultados han complementado la literatura existente —que indica efectos heterogéneos del
estrés sobre el rendimiento— al mostrar que, en condiciones de alta demanda y con recursos
institucionales activados, niveles moderados-altos de estrés pueden coexistir con desempefio
elevado. Cientificamente, ello ha contribuido a matizar la comprension de la relacion estrés—
rendimiento en personal sanitario durante crisis, aportando datos cuantitativos y relaciones
inferenciales (chi-cuadrado; pruebas de asociacion por edad y sexo) que permiten comparar y

validar hallazgos previos en &mbitos similares.
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La relevancia practica, el diagndstico empirico obtenido ha ofrecido insumos operativos para
la gestion hospitalaria: la alta proporcion de personal (=60%) con estrés moderado-alto y el
predominio de desempefio alto indican zonas de presion donde las intervenciones preventivas
(monitoreo continuo, pausas activas, rotacion de areas, soporte psicosocial) resultaran
prioritarias. La existencia de una correlacion significativa —aunque de baja magnitud— ha
sugerido que intervenciones que regulen el estrés (reduccién de factores estresantes,
fortalecimiento de recursos de afrontamiento) podran optimizar la sostenibilidad del
desempefio, evitando que el estrés escale hacia niveles muy altos que si disminuirian la eficacia
clinica. En consecuencia, la investigacion ha respaldado la necesidad de protocolos
institucionales basados en evidencia para la prevencién y manejo del estrés en servicios

criticos.

Desde la relevancia social, La calidad de la atencion hospitalaria depende directamente del
estado fisico y mental del personal que la brinda; por ello, la problematica investigada ha tenido
impacto social inmediato: mantener el desempefio en condiciones de estrés protege la
continuidad de servicios médicos esenciales y reduce riesgos para la poblacion usuaria.
Ademas, al documentar la prevalencia de estrés y su relacion con el rendimiento en un hospital
publico de referencia regional, el estudio ha ofrecido informacion relevante para autoridades
sanitarias y comunidad local sobre la necesidad de politicas de proteccion del recurso humano,
que a su vez inciden en la seguridad del paciente y la confianza social en el sistema de salud

durante y después de la emergencia.

En la relevancia académica, esta investigacion ha llenado un vacio territorial y tematico: ha
generado evidencia localizada y metodologicamente robusta (disefio observacional-
correlacional, instrumentos validados y confiables) sobre la interaccion entre estrés y
desempefio en la atencién COVID-19 en Arequipa, contribuyendo a la base de datos nacional
y aportando comparables para estudios futuros (postpandemia). Los hallazgos y las técnicas
empleadas han servido como referencia para lineas de investigacion subsiguientes
(evaluaciones longitudinales, estudios interinstitucionales, intervenciones evaluadas) y para la
formacién de profesionales e investigadores interesados en salud ocupacional, psicologia

laboral y gestion hospitalaria.
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HIPOTESIS

Dado que el trabajo en el &mbito de salud, exige mayor responsabilidad y més ain en el marco
de la pandemia por SARS-COV?2 se requiere un adecuado manejo de la tension laboral para un
apropiado desenvolvimiento del trabajador, en este contexto considerando un aumento de las
exigencias laborales, es probable que exista relacion significativa entre el nivel de estrés y el
desempefio laboral en personal de hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional 111-1
Carlos Alberto Seguin Escobedo, es probable que en el personal de hospitalizacion COVID-19
del Hospital Nacional I11-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo, exista relacion directa y
significativa entre el nivel de estrés y el desempefio laboral .

OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Determinar la relacion que existe entre el estrés y el desempefio laboral en el personal
de salud del area de hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional I11-1 Carlos
Alberto Seguin Escobedo.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

= Analizar el nivel de estrés en el personal de salud del &rea de hospitalizacion
COVID-19 del Hospital Nacional 111-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo.

= Determinar el desempefio laboral en el personal de salud del area de hospitalizacién
covid-19 del Hospital Nacional I11-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo.

= Determinar la relacion que existe entre el estrés y el desempefio laboral en el
personal de salud del area de hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional 111-

1 Carlos Alberto Seguin Escobedo.
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1. MARCO TEORICO Y CONCEPTUAL
1.1 Estrés ocupacional
1.1.1 Generalidades y definicion

El Sindrome Respiratorio Agudo Grave por Coronavirus 2 (SARS-COV-2),
designado oficialmente por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, s.f.) el
11 de febrero de 2020, es el agente etioldgico responsable de la enfermedad por
coronavirus 2019 (COVID-19). Esta patologia ha sido reconocida como la
primera pandemia del siglo XXI, constituyéndose en un grave problema de salud
publica a nivel global, ya que su rapida propagacion a traves de los viajes
internacionales y del contacto comunitario ha afectado a millones de personas en

todos los continentes.

La pandemia de COVID-19 ha generado una elevada diseminacién, morbilidad y
mortalidad en la poblacién mundial. Con el tiempo, se ha adquirido un mayor
conocimiento acerca de su curso clinico, su pronéstico y las multiples
repercusiones que ha tenido en la salud fisica y mental de los individuos. Uno de
los efectos mas relevantes ha sido el incremento del estrés entre el personal de
salud que trabaja en la primera linea de atencién, debido a la sobrecarga
asistencial, la exposicién constante al riesgo de contagio y las presiones derivadas

del entorno hospitalario en crisis. (Danet, 2021)

Valdés (2016) mencionan que el término estreés se utiliza para describir un estado
de activacion bioldgica anti homeostatica que ocurre cuando el organismo no
logra adaptarse adecuadamente a las exigencias de su entorno inmediato. Este
proceso involucra una respuesta fisiologica y psicolégica compleja, caracterizada
por la aparicion de emociones desagradables como ansiedad, tristeza o
irritabilidad, asi como alteraciones en los sistemas adaptativos del cuerpo:
activacion autondmica, respuesta neuroendocrina e inhibicion inmunitaria y
conductual. Dichas reacciones reducen la capacidad del organismo para mantener

la homeostasis durante la interaccion con el medio.

En este sentido, el estrés constituye un fendmeno bioldégico multifactorial que

resulta del procesamiento cerebral de las experiencias ambientales, y cuya
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intensidad depende de la naturaleza del estimulo percibido, siendo generalmente
mas elevada frente a amenazas sociales que fisicas. Esta respuesta puede
precipitar diversas patologias cronicas, como enfermedades cardiovasculares,
digestivas o musculo esqueléticas, ademas de trastornos mentales como la

ansiedad, la depresion o el agotamiento emocional. (Valdés, 2016)

De manera especifica, el estrés laboral se define como la respuesta fisioldgica,
cognitiva y emocional que se produce cuando las demandas y presiones del
entorno laboral superan los conocimientos, habilidades o recursos del trabajador,
sobrepasando su capacidad de afrontamiento. Este tipo de estrés, especialmente
en contextos hospitalarios de alta exigencia como los vividos durante la
pandemia, representa un riesgo psicosocial significativo que puede afectar tanto
el bienestar individual como el desempefio profesional del personal de salud.
(Martinez, 2020)

1.1.2 Tipos de estrés

El estudio del estrés permite identificar distintas clasificaciones que se establecen
de acuerdo con el tipo de estimulo, la respuesta del individuo o la interaccion
entre ambos. Cada enfoque aporta una comprensién mas completa del fenémeno

y de sus efectos en la conducta y la salud humana. (Barrio et al., 2006)

e Segun el estimulo: Corresponde a la fuerza o factor externo que actla sobre
el individuo y genera una respuesta de tension o desequilibrio en su
organismo. Este tipo de estrés se origina a partir de condiciones ambientales,
sociales o laborales que representan una demanda o desafio para la persona.
(Barrio et al., 2006)

e Segun la respuesta: Hace referencia a la reaccion fisiologica y psicologica
que manifiesta el individuo frente a un agente estresor. Dicha respuesta
implica la activacion del sistema nervioso autonomo, el eje hipotalamo-
hipdfiso-adrenal y una serie de cambios emocionales, como ansiedad,
irritabilidad o frustracion, los cuales varian segun la percepcion subjetiva de
la amenaza. (Valdés, 2016)

e Segun el concepto estimulo—respuesta: Se entiende como la consecuencia
dinamica de la interaccion entre los estimulos ambientales y las respuestas

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




v . UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE Qs CATOLICA

TESIS UCSM -« DE SANTA MARIA

individuales. En este enfoque, el estrés no se percibe Unicamente como un
agente externo o una reaccion interna, sino como un proceso adaptativo en el

que influyen factores personales, emocionales y contextuales.

El estrés constituye, por tanto, un estado de alerta adaptativo que prepara al
organismo para afrontar exigencias del entorno. Sin embargo, su ausencia puede
provocar desmotivacion, apatia o incluso estados depresivos. De acuerdo con la
literatura cientifica, este fendmeno se clasifica en dos tipos fundamentales: el

estrés positivo o eustrés, y el estrés negativo o distrés. (Rivera-Flores, 2013)
e Estrés positivo (eustrés)

Se denomina estrés positivo cuando existe una relacion equilibrada entre la
demanda del entorno y la capacidad de respuesta del individuo. En esta situacion,
el organismo ha logrado adaptarse eficazmente, manteniendo su equilibrio interno
y potenciando su desempefio. El eustrés se manifiesta mediante emociones
constructivas, como satisfaccion, alegria, bienestar y sensacion de logro,
contribuyendo al desarrollo personal y profesional.

Este tipo de estrés estimula la atencion, la creatividad y la productividad,
funcionando como un motor de motivacion. En consecuencia, el eustrés permite
al individuo fortalecer su capacidad de afrontamiento, incrementar sus
habilidades cognitivas y optimizar su rendimiento ante desafios significativos.
(Chiavenato, 2020)

En sintesis, el eustrés representa un estado psicobioldgico en el que la activacion
del organismo se mantiene dentro de los limites funcionales y promueve la

adaptacion saludable frente a las demandas externas.
e Estrés negativo (distrés)

Por el contrario, cuando la demanda externa se torna excesiva, intensa o
prolongada, y supera la capacidad adaptativa del individuo, se produce el estrés
negativo o distrés. Este tipo de estrés se asocia con un desgaste fisico y emocional
que altera la homeostasis del organismo y afecta su bienestar general. (Barrio,
2006)
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El distrés ha sido vinculado con alteraciones fisiolégicas —como trastornos
cardiovasculares, gastrointestinales y del suefio— Yy con afectaciones
psicoldgicas, incluyendo ansiedad, depresion, irritabilidad y deterioro del
desempefio laboral. Ademas, puede reducir la capacidad de concentracion y la
eficacia en la toma de decisiones, comprometiendo tanto la salud como la

productividad.
e Estrés ocupacional

El estrés laboral u ocupacional constituye un fendémeno psicoldgico y fisioldgico
complejo que afecta no solo la salud integral del trabajador, sino también su
rendimiento, clima organizacional y relaciones interpersonales dentro del entorno
de trabajo. Se ha demostrado que este tipo de estrés puede generar consecuencias
adversas, tales como dificultades en la comunicacion, deterioro del trabajo en
equipo, ausentismo, disminucion de la productividad y aumento en la frecuencia
de licencias médicas, lo que subraya la necesidad de una intervencién oportuna y

preventiva para evitar su progresion. (Rivera-Flores, 2013)

La Asamblea Mundial de la Salud (AMS, 1974, como se citd en Peiré y
Rodriguez, 2008) ha reconocido desde hace décadas la magnitud del problema y
ha recomendado al director general de la Organizacion Internacional del Trabajo
(OIT) la implementacion de programas multidisciplinarios destinados al analisis,
investigacion y abordaje del estrés en el entorno laboral. Dichos programas
enfatizan que los factores psicosociales que originan el estrés surgen de las
percepciones y experiencias subjetivas que los trabajadores tienen sobre diversos
aspectos de su ambiente laboral, los cuales pueden desencadenar alteraciones

psicoldgicas, fisiologicas y conductuales.

En este contexto, el estrés ocupacional se define como el conjunto de respuestas
emocionales, cognitivas, conductuales y fisiologicas que manifiesta un individuo
ante demandas o condiciones adversas presentes en su entorno de trabajo. Estas
respuestas surgen cuando la persona percibe que los requerimientos laborales

exceden sus recursos personales para afrontarlos adecuadamente.

Desde una perspectiva psicobioldgica, el estrés ocupacional depende de la

evaluacion cognitiva que realiza el trabajador respecto a las exigencias del medio
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y de la capacidad adaptativa con la que cuenta para manejarlas. Por ello, la
experiencia del estrés no es uniforme, ya que cada individuo responde segun sus
recursos internos, estrategias de afrontamiento y nivel de resiliencia, ademas de
factores externos como el apoyo organizacional y las condiciones del entorno.
(\Valdés, 2016)

En la actualidad, el ambito laboral se ha consolidado como una de las principales
fuentes de estrés en la sociedad moderna. Diversos estudios han identificado
ciertas profesiones de alta responsabilidad, como el personal sanitario, docente,
policial y de emergencias, entre las mas propensas a desarrollar estrés crénico
debido a su constante exposicion a la presion, la sobrecarga emocional y las

demandas criticas de desempefio. (Leon et al., 1991)

Los factores laborales mas asociados al estrés ocupacional incluyen la sobrecarga
de trabajo, la repetitividad de tareas, los conflictos de rol, las deficiencias en las
relaciones interpersonales, la inseguridad laboral, los cambios organizacionales y
la falta de reconocimiento profesional (Rivera-Flores, 2013). Estos factores,
cuando se mantienen de forma prolongada, pueden afectar tanto la salud mental
y fisica del trabajador como la eficiencia y productividad institucional, haciendo
indispensable el desarrollo de estrategias preventivas basadas en la promocién del
bienestar organizacional, la gestion emocional y el fortalecimiento del clima

laboral.

1.1.3 Causas de estrés laboral

El estrés laboral se entiende como una respuesta natural y adaptativa del
organismo ante una situacién percibida como amenazante o desafiante. Desde una
perspectiva fisiologica, esta reaccion permite al cuerpo prepararse para afrontar o
escapar del peligro, mediante la activacion de diversos mecanismos
neuroendocrinos. Durante este proceso, el organismo libera hormonas como la
adrenalina y el cortisol, producidas principalmente por las glandulas
suprarrenales, las cuales generan una serie de cambios inmediatos: aumento de la
frecuencia cardiaca, dilatacion de las pupilas, incremento de la glucosa en sangre

y mayor flujo sanguineo hacia los musculos. Estas respuestas, conocidas como
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“reaccion de lucha o huida”, constituyen una estrategia evolutiva que ha permitido

la supervivencia humana frente a situaciones de riesgo. (Valdés, 2016)

No obstante, cuando esta activacion fisiologica se prolonga o se presenta de
manera reiterada ante demandas laborales intensas o incontrolables, el estrés deja
de ser adaptativo y se convierte en un factor de riesgo ocupacional con

repercusiones fisicas, cognitivas y emocionales.

El fisiologo Hans Selye (1926, como se cita en Valdés, 2016), pionero en el

estudio del estrés, ha identificado tres fases fundamentales dentro de este proceso:

e Fase de alarma: en esta primera etapa, el organismo detecta una amenaza o
un estimulo estresor y responde con una serie de alteraciones fisiolégicas y
psicologicas orientadas a la accién. Se activan el sistema nervioso simpatico
y el eje hipotalamico-hipofisario-suprarrenal, generando sensaciones de
ansiedad, tension, agitacién e hipervigilancia, que preparan al individuo para
enfrentar la situacion.

e Fase de resistencia: una vez superada la alarma inicial, el cuerpo intenta
adaptarse al estimulo estresante. Durante esta fase se ponen en marcha
procesos fisiolégicos, cognitivos, emocionales y conductuales destinados a
mantener el equilibrio interno (homeostasis) mientras se enfrenta el desafio.
Si el agente estresor persiste, el organismo mantiene un estado de activacion
sostenida que, aunque permite la continuidad funcional, implica un desgaste
progresivo de los recursos energéticos y psicologicos.

e Fase de agotamiento: aunque no siempre se menciona de forma explicita,
Selye describe una tercera etapa en la que los mecanismos de defensa se
debilitan debido a la exposicién prolongada al estrés. En este punto, la
capacidad adaptativa se ve superada, lo que puede derivar en trastornos fisicos
y mentales, como fatiga crénica, insomnio, depresion, alteraciones

inmunoldgicas o cardiovasculares.

En el &mbito laboral, estas fases se manifiestan de manera constante cuando los
trabajadores se enfrentan a sobrecarga de tareas, presion por resultados, conflictos
interpersonales o falta de control sobre sus funciones, generando un deterioro
progresivo en su bienestar y desempefio. Por ello, comprender las causas
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fisiologicas y psicologicas del estrés es fundamental para desarrollar estrategias
preventivas que protejan la salud del personal y promuevan ambientes laborales
saludables y sostenibles. (Rivera-Flores, 2013)

1.2 Desempeiio laboral
1.2.1 Generalidades y definicion

Para comprender el concepto de desempefio laboral, resulta necesario revisar
primero algunos fundamentos tedricos que permitan contextualizar su significado
y aplicacion dentro del ambito organizacional. Segun la Real Academia Espafiola
(RAE, s.f), el término desempefio hace referencia a la accion o efecto de
desempefiar o desemperiarse, es decir, al conjunto de actividades, funciones o
responsabilidades que una persona ejecuta en el cumplimiento de su rol asignado.
En el contexto laboral, este concepto se asocia directamente con la eficacia,
eficiencia y calidad con la que un trabajador realiza sus tareas, reflejando no solo
su capacidad técnica, sino también su nivel de compromiso y adaptacion a las
metas institucionales.

Cada individuo posee habilidades, destrezas y competencias particulares que
determinan su manera de afrontar las exigencias de su entorno laboral. Por ello,
el desempefio laboral no puede entenderse de manera homogénea, ya que depende
de factores personales, sociales y organizacionales que influyen en la forma en
que cada trabajador ejecuta sus funciones. Asi, el rendimiento de una persona
puede diferir significativamente del de otra, incluso bajo condiciones laborales
similares, debido a diferencias en su formacion, motivacion, personalidad o

recursos psicoldgicos.

De acuerdo con Chiavenato (2020), el desempefio laboral esta determinado por
cuatro factores esenciales: la motivacion, las destrezas, los caracteres personales
y la claridad del rol, ademas de las condiciones bajo las cuales se desarrolla la
labor. Estos componentes interactan de manera dindmica, configurando el grado

de compromiso, productividad y calidad del trabajo ejecutado.
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Asimismo, el esfuerzo individual depende tanto de las habilidades y capacidades
del trabajador como de su percepcion del rol que debe cumplir dentro de la
organizacion. Esta percepcion influye directamente en su sentido de pertenencia,
en la autovaloracion de su contribucién al grupo y en la disposicion para asumir
responsabilidades adicionales. De esta forma, el desempefio laboral se consolida
como un proceso multidimensional, en el que confluyen variables cognitivas,
emocionales y contextuales que determinan la eficacia con la que el individuo

cumple sus funciones profesionales. (Ivancevich et al., 20006)

En sintesis, el desempefio laboral no solo refleja el cumplimiento de las tareas
asignadas, sino que constituye un indicador integral del equilibrio entre las
competencias del trabajador, las demandas del entorno y los recursos disponibles,
siendo un componente fundamental para la productividad y sostenibilidad de

cualquier organizacién moderna. (Chiang & Ojeda, 2013)

1.2.2 Factores que afectan el desempefio laboral

Chiavenato (2020) sostiene que el desempefio laboral estd determinado por
diversos factores interrelacionados que inciden directamente en la conducta y
productividad del trabajador. Entre los mas relevantes se encuentran los

siguientes:

e Recompensas Yy percepcion del rol laboral: El valor que las personas otorgan
a las recompensas, sus habilidades, la percepcion de justicia en los
reconocimientos y la claridad sobre el papel que desempefian dentro de la
organizacion influyen significativamente en su desempefio. Cuando estos
elementos se hallan en equilibrio, el trabajador muestra mayor compromiso,
eficacia y satisfaccion en sus labores.

e Clima organizacional y motivacion: Un clima laboral adverso o conflictivo
puede disminuir el rendimiento del personal. La motivacién y el clima
organizacional estan estrechamente vinculados; si un trabajador percibe que
su aporte no es valorado o que su rol carece de importancia, tiende a
desmotivarse y su desempefio se ve afectado negativamente. En cambio, un
entorno positivo promueve la cooperacién, la comunicacién y la mejora

continua.

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




_. UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE 5.2 §ae"CATOLICA

TESIS UCSM <  DE SANTA MARIA

e Estrés laboral: El estrés constituye un factor determinante que impacta de
forma negativa en la productividad y eficacia del trabajador. La exposicion
prolongada a la presion, la sobrecarga de tareas o las tensiones emocionales
puede reducir la concentracién, provocar agotamiento fisico y mental, e
incrementar la probabilidad de errores en la ejecucion de las actividades,
afectando tanto la calidad del trabajo como el bienestar integral del personal.

1.3 Estrésy desempefio laboral

Harper y Lynch (1992) sostienen que la evaluacion del desempefio constituye un
proceso sistematico, estructurado y objetivo que permite medir de manera precisa el
rendimiento del recurso humano dentro de una organizacion. Este proceso se
fundamenta en el analisis del trabajo ejecutado, los objetivos institucionales
establecidos, los compromisos asumidos por el colaborador y las particularidades
individuales que influyen en su actuacion. De acuerdo con los autores, dicha evaluacion
no debe concebirse como un mecanismo de control o sancidn, sino como una

herramienta orientada al crecimiento profesional y a la mejora continua del desempefio.

Los sistemas de evaluacién laboral adquieren un valor motivacional cuando se vinculan
directamente con el cumplimiento de metas y el reconocimiento de los logros
alcanzados. En ese sentido, un proceso de retroalimentacion bien estructurado
promueve el compromiso, la autoconfianza y el sentido de pertenencia del trabajador,

reduciendo asi los niveles de estrés asociados al juicio externo o a la inseguridad laboral.

Asimismo, Harper y Lynch (1992) plantean que la evaluacion puede abordarse desde
tres enfoques principales —el enfoque del cumplimiento, el enfoque del progreso y el

enfoque comparativo— o bien mediante una combinacién de ellos.

El enfoque del cumplimiento se centra en verificar la medida en que los trabajadores

alcanzan los objetivos previamente establecidos.

El enfoque del progreso considera la evolucién personal y profesional del individuo,

reconociendo sus avances a lo largo del tiempo.

Por altimo, el enfoque comparativo permite analizar el rendimiento en relacion con

otros miembros del equipo o con estandares de referencia institucionales.
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Cuando estos sistemas se aplican de forma equitativa y transparente, se ha demostrado
que contribuyen a disminuir el estrés laboral y a potenciar el desempefio, al generar un

clima de justicia organizacional y valoracién del esfuerzo humano.
2. ANTECEDENTES INVESTIGATIVOS
2.1 Locales

Laime (2018), en su estudio “Relacion entre el nivel de estrés y el desempefio laboral
en los trabajadores administrativos de la Gerencia Regional de Salud Arequipa —2017”
tiene como objetivo determinar la relacion existente entre el nivel de estrés y el
desempefio laborales en los trabajadores administrativos de la Gerencia Regional de
Salud de Arequipa. Se trata de una investigacion de tipo correlacional aplicada a una
poblacién de 175 trabajadores administrativos, en la que se emplearon cuestionarios
estructurados para ambas variables, cuya confiabilidad fue verificada mediante el
coeficiente Alfa de Cronbach con un valor de 0.864, considerado de alta consistencia
interna. Desde el punto de vista cientifico, la investigacion ha aportado evidencia
significativa sobre la incidencia de los factores psicosociales, particularmente el estrés,
en la eficiencia, la productividad y el bienestar del personal administrativo del sector
salud, permitiendo comprender su impacto en la gestibn organizacional y en la
formulacion de politicas de salud ocupacional. Los resultados han demostrado que el
92% de los participantes presentan niveles intermedios de estrés laboral, mientras que
solo el 1.3% evidencian un nivel alto; asimismo, en cuanto al desempefio laboral, el
46% reporta un nivel regular, el 50% un nivel alto y Gnicamente el 4% un desempefio
bajo, hallandose una asociacion positiva significativa entre el estrés laboral y el
desempefio (y*> = 0.671), lo que indica que el aumento moderado del estrés podria
mantener una relacion adaptativa con el rendimiento laboral. En conclusion, la autora
ha determinado que existe una relacién directa y proporcional entre el nivel de estrés
laboral y el desempefio de los trabajadores administrativos, destacando la necesidad de
implementar estrategias institucionales orientadas al manejo saludable del estrés con el
fin de optimizar la eficiencia y fortalecer el clima organizacional dentro de las entidades

publicas de salud.

Ramosy Ticona (2016), en el trabajo investigativo titulado “Influencia del estrés laboral
en el desempefio del profesional de enfermeria en el Hospital 111 Goyeneche Arequipa.
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Arequipa, 2016” tiene como objetivo determinar la influencia del estrés laboral sobre
el desempefio profesional del personal de enfermeria del Hospital 111 Goyeneche de
Arequipa. Se ha desarrollado una investigacion de tipo descriptivo correlacional con un
disefio no experimental, aplicada a una poblacion de 104 enfermeras y enfermeros de
diversos servicios hospitalarios. Desde una perspectiva cientifica, esta investigacion ha
aportado evidencia relevante sobre la manera en que el estrés laboral incide en la calidad
del desempefio de los profesionales de enfermeria, demostrando que las tensiones
fisicas, psicologicas y sociales derivadas del entorno hospitalario afectan de manera
diferenciada la productividad, la atencién al paciente y la estabilidad emocional del
personal. Los resultados han evidenciado que el personal de enfermeria manifiesta
predominantemente un nivel leve de estrés laboral, con una prevalencia del 61.6% en
la dimension fisica, 49.1% en la dimensidn psicoldgica y 56.7% en la dimension social.
En cuanto al desempefio laboral, el 46.2% de los profesionales presenta un rendimiento
influido por un nivel de estrés leve, hallandose asociaciones estadisticamente
significativas en las dimensiones psicologica (> = 142.36; p = 0.00), fisica (y* = 71.8;
p = 0.00) y social (3> = 94.45; p = 0.00). En conclusion, los autores han determinado
que, si bien el estrés laboral leve es el mas frecuente, este ejerce una influencia
observable sobre el desempefio profesional, sugiriendo que incluso niveles moderados
de estrés podrian comprometer la eficiencia del personal de enfermeria, por lo que se
hace necesaria la implementacion de programas institucionales de control y mitigacion

del estrés que favorezcan un entorno laboral saludable y un desempefio 6ptimo.

2.2 Nacionales

Quintana y Tarqui (2020), en el trabajo investigativo titulado “Desempefio laboral del
profesional de enfermeria en un hospital de la Seguridad Social del Callao — Peru” tiene
como objetivo evaluar el nivel de desempefio laboral del personal de enfermeria
perteneciente a un hospital de la Seguridad Social del Callao, a fin de identificar los
factores institucionales y personales que condicionan su rendimiento profesional. Se ha
desarrollado una investigacion de tipo transversal con muestreo probabilistico,
aplicando un cuestionario ad hoc a una muestra conformada por 208 enfermeras. Desde
una perspectiva cientifica, el estudio ha aportado evidencia relevante sobre la influencia
de variables estructurales —como la antigtiedad laboral, la capacitacion continua y la
presion jerarquica— en la calidad del desempefio asistencial, demostrando la
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importancia del fortalecimiento institucional para garantizar un servicio eficiente. Los
resultados han mostrado que el 24.5% del personal presenta un desempefio insuficiente,
mientras que el 78.8% cuenta con mas de seis afios de servicio, el 93.8% posee una
especialidad, el 63.0% percibe sobrecarga de trabajo, el 70.2% no recibe capacitaciones
y el 37.0% refiere presién laboral proveniente de la jefatura de enfermeria. En
conclusion, el autor determina que, aunque la mayoria de los profesionales de
enfermeria alcanza un nivel de desempefio suficiente segin la normativa del Seguro
Social del Peru, la falta de capacitacion continua, la sobrecarga laboral y las presiones
jerarquicas constituyen factores determinantes que podrian limitar el rendimiento
profesional, recomendandose la implementacion de estrategias institucionales que

optimicen las condiciones laborales y promuevan un desempefio de excelencia.
2.3 Internacionales

Garcia (2016) estudio el “estrés laboral en el personal administrativo y trabajadores de
la Universidad de Cuenca, afio 2015. Cuenca, Ecuador, 2016 . El objetivo consiste en
analizar los niveles de estrés laboral y su relacion con factores psicosociales y
organizacionales en el personal administrativo y de servicios de la Universidad de
Cuenca. La investigacion se ha desarrollado con un enfoque descriptivo—correlacional,
aplicandose el modelo demanda—control de Karasek a una muestra de 240 trabajadores
seleccionados de una poblacion de 607 individuos. Desde el punto de vista cientifico,
el estudio ha aportado evidencia relevante sobre cémo las condiciones de trabajo, la
estructura jerarquica y la carga psicologica influyen en la salud mental y el bienestar
laboral, fortaleciendo la comprension del estrés como un fendmeno multifactorial en
entornos universitarios. Los resultados han indicado que el 14.58% de los participantes
presenta un tipo de trabajo activo, el 43.75% un trabajo pasivo, el 23.75% experimenta
altos niveles de tension laboral y el 17.92% manifiesta baja tensién. Asimismo, se ha
evidenciado una relacion estadisticamente significativa (p<0.05) entre el nivel de estrés
y variables como el sexo, la relacion laboral, el puesto de trabajo y la demanda
psicoldgica. En conclusion, el autor establece que los trabajadores administrativos
presentan una probabilidad significativamente mayor de desarrollar enfermedades
fisicas y mentales en comparacién con otros grupos ocupacionales, resaltando la
necesidad de promover estrategias institucionales orientadas al control del estrés y al

fortalecimiento de la salud ocupacional en el ambito universitario.
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Monterrosa et al. (2020) en el articulo cientifico titulado “Estrés laboral, ansiedad y
miedo al COVID-19 en médicos generales colombianos. Colombia, 20207, tienen como
objetivo de estudio analizar la presencia y la intensidad de los sintomas de estrés laboral,
ansiedad y miedo al COVID-19 en médicos generales colombianos durante el
confinamiento obligatorio decretado en marzo de 2020. La investigacion se ha
desarrollado bajo un disefio transversal, aplicando los instrumentos GAD-7 (Escala para
el Trastorno de Ansiedad Generalizada) y FCV-19S (Fear of COVID-19 Scale) a una
muestra de 531 profesionales con una edad promedio de 30 afios. Desde el punto de
vista cientifico, este estudio ha aportado evidencia relevante sobre el impacto
psicolégico de la pandemia en profesionales de primera linea, resaltando la
vulnerabilidad emocional y las repercusiones del contexto pandémico sobre la
estabilidad psicosocial del personal médico. Los resultados han mostrado que un tercio
de los participantes presenta niveles leves de estrés laboral, mientras que el 6%
manifiesta estrés alto o severo, sin diferencias estadisticamente significativas entre
grupos (p<0.05). Asimismo, se ha identificado ansiedad en el 72.9% de los encuestados,
siendo mas frecuente entre quienes laboran en ciudades capitales (p=0.044), y un 37.1%
ha evidenciado miedo frente al COVID-19 segln la escala FCV-19S. En conclusion,
los autores han determinado que siete de cada diez médicos generales presentan
sintomas de ansiedad o estrés laboral, y cuatro de cada diez experimentan miedo al
COVID-19, lo cual pone de relieve la necesidad de implementar estrategias de apoyo
psicosocial y programas institucionales de intervencion temprana en salud mental para

el personal sanitario.
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CAPITULO II
METODOLOGIA
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1. PLANTEAMIENTO OPERACIONAL
1.1 Técnica e instrumento y materiales de verificacion
1.1.1 Técnica

Para la variable “estrés laboral”, se utilizd el cuestionario de estrés laboral
publicado por la OIT-OMS (como se cit6 en Ivancevich et al., 2006). Para la
variable “desempefio laboral”, se empled la técnica del cuestionario disefiado,
elaborado y validado tomado de la tesis de Laime (2018), “relacion entre el nivel
de estrés y el desempefio laboral en los trabajadores administrativos de la gerencia

regional de salud Arequipa 2017”.
1.1.2 Instrumentos

Para el estudio se empled como instrumento el cuestionario, tanto para la variable
independiente como para la variable dependiente que se presenta a continuacion:

e Instrumento para medir la variable “estrés laboral”

El instrumento utilizado para medir el estrés laboral en la presente investigacién
fue el cuestionario de estrés laboral publicado por la OIT-OMS vy sustentado por
Ivancevich et al. (20006), el cual mide estresores organizacionales, grupales e
individuales. Consta de 25 items los cuales valoran 7 areas del estrés laboral y
realiza la puntuacion segun baremos clasificando el estrés como nivel bajo,

moderado, alto y muy alto.

Tabla 1

Ficha técnica de la escala de estrés laboral OIT — OMS

Nombre del Escala de estrés laboral OIT — OMS

instrumento:

Autores: Ivancevich et al. (2006)

Confiabilidad: 0,966, segun el alfa de Cronbach

Procedencia: El instrumento fue disefiado, elaborado
\Validado por la OIT en conjunto con la OMS.

Aplicacion: Individual y grupal

Ambito de Poblacién laboral a partir de los 18 afios.

aplicacion

Particularidad:  |Instrumento de exploracién psicoldgica
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Duracion: Tiempo estimado de 10 al5 minutos

Su utilidad se encuentra en la deteccion delestrés laboral y
Finalidad: la capacidad de predecir las

Fuentes de riesgos psicosociales.

Estructuracion:  |La prueba consta de 7 dimensiones

Baremacion: Tabla de célculos de puntuaciones

Tabla 2

Items por Dimensiones

N° Dimensiones NUm. Items Rango de Estrés
1 Clima organizacional 1, 10, 11, 20 4 A28
2 Estructura organizacional 2,12, 16, 24 4 A28
3 Territorio organizacional 3,15, 22 3A21
4 Tecnologia 4,14, 25 3A21
5 Influencia del lider 5, 6,13, 17 4 A28
6 Falta de cohesion 7,9 18, 21 4 A28
7 Respaldo del grupo , 19, 23 3A21
Tabla 3
Niveles de Estrés Laboral: Baremos
Niveles de Estrés Puntuacion
Bajo <90
Moderado 91 - 117
Alto 118 — 153
Muy Alto > 154

e Instrumento para medir la variable “desempeiio laboral”

La recoleccion de datos para evaluar desempefio laboral fue mediante el
instrumento tomado de la tesis de Laime (2018), “Relacion entre el nivel de estrés
y el desempefio laboral en los trabajadores administrativos de la gerencia regional
de Salud Arequipa 2017” disefiado, elaborado y validado con el fin evaluar el
desempefio de los trabajadores de la Gerencia de Salud Arequipa, 2017; se empleo
el método de juicio de util para verificar la fiabilidad de una investigacion que se
define como “una opinién informada de personas con trayectoria en el tema, que
son reconocidas por otros como expertos competentes, y que proporcionan de
informacion, pruebas, juicios y valoraciones”. El valor de la confiabilidad
obtenido mediante el andlisis del alfa de Cronbach fue de 0.864 lo que determind
una buena confiabilidad.
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Tabla 4
Ficha técnica de cuestionario para evaluar desempefio laboral

Nombre del Cuestionario para evaluar desempefio laboral;
Instrumento:

Autores: Bach. Elizabeth Laime Huaméan

Propdsito: Disefiado para autoevaluar desempefio laboral a

trabajadores, entre 18 y 70 afios de edad.

Formade aplicacién: |(Individual

Fiabilidad: Alfa de Cronbach: 0.864
Duracién: Tiempo estimado de 20 minutos
Estructuracion: La prueba consta de 3 dimensiones
Baremacion: Tabla de célculos de puntuaciones
Tabla 5

Items por dimensiones

No Areas NUm. items
1 Compromiso organizacional 1,2,3,45,6,7
2 Vocacion de servicio 8,9,10,11,12,13,14,15

3 Trabajo enequipo

16,17,18,19,20,21,22,23,24,25

Tabla 6

Baremos de las dimensiones

Compromiso Vocacién De Trabajo En
Organizacional Servicio Equipo
Bajo 0 — 18 Puntos 0 — 16 Puntos 0 — 23 Puntos
Regular 19 — 29 Puntos 17 — 26 Puntos 24 — 37 Puntos
Alto 30 — 40 Puntos 27 — 35 Puntos 38 — 50 Puntos
Tabla 7

Baremos de variable desempefio laboral

Nivel Puntuacion
Bajo 0 — 65 Puntos
Regular 66 — 105 Puntos
Alto 106— 120 Puntos
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1.1.3 Operacionalizacion de las variables

Tabla 8

Operacionalizacion de las variables

Variable Dimension Indicador Nivel De Rango Numero De Item Instrumento
Territorio Espacio privado de
organizacional trabajo 315,22
y Uso adecuado de
Estrés ocupacional Tecnologia tecnologia 414,25
(res_puesta ,dgzl Influe;nma del Intervencion y Bajo <90 561317 Cuestionario sobre
trabajador, fisica, lider efectividad ,
sicoldgica y . Notoriedad dentro del e 2 ¥ el estrés laboral de
cgnductual ala Falta de cohesidn trabajo de grupo 117 7,9,18,21 la OIT-OMS
resencia de Respaldo del Alto 118-153 Ivancevich etal. (et
b ) P Respaldo de metas Muy alto >154 8,19,23 al., 2006)
situaciones, acciones grupo
y/0 sucesos.) Estructura Intervencién y
organizacional efectividad 2,12,16,24
Clima 3 ol .
organizacional Estrategia organizativa 1,10,11,20
Desempefio laboral Compromiso Cooperacion, liderazgo, 1234567
(es el nivel de organizacional credibilidad eI
ejecucion alcanzado _ Conocimiento Bajo 0-65 Escala para evaluar
por el trabajador en el Vocam_o_n de |nst|tuc!onal, caI]dad en Regular 66-105 8,010,11,12,13.14.15 desempefio Ia}boral
logro de las metas servicio el trabajo, capacidad de Alto 106-120 tomada de Laime
dentro de la compromiso. (2018)
organizacion en un . . Capacidad de relacion e 16,17,18,19,20,21,22,
tiempo determinado. Trabajo en equipo integracion al grupo 23,24,25

23



~v==". UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE £ - f\—CATOLICA

TESIS UCSM DE SANTA MARIA

1.2 Campo de verificacion
1.2.1 Ubicacion espacial

El estudio se realizé en el Hospital Nacional I11-1 “Carlos Alberto Seguin
Escobedo” ubicado en esquina Peral - Filtro s/n, Arequipa, Peru identificado en
el registro nacional de instituciones prestadoras de servicios de salud —
RENIPRESS con cddigo Gnico 00013290. Es un centro de referencia, siendo el
principal hospital de la seguridad social de Arequipa y del sur del pais, contando
con capacidad resolutiva para el tratamiento de enfermedades de alta
complejidad. Por su importancia, recibe a pacientes referidos de Madre de Dios,
Cuzco, Puno, Juliaca, Tacna, Moquegua y Apurimac, en el marco de la pandemia
por SARS COV-2, fue designado en marzo del 2020 para la atencion de pacientes
COVID-109.

1.2.2 Ubicacion temporal

El estudio se realiz6 en diciembre del 2021 y enero 2022.

1.2.3 Unidades de estudio

Las unidades de estudio estuvieron constituidas por el personal de salud que
labora en el area de hospitalizacion COVID del Hospital Nacional 111-1 Carlos

Alberto Seguin Escobedo.

Poblacién: la poblacion estuvo conformada por 240 trabajadores de salud del
servicio de hospitalizacion COVID del hospital nacional Carlos Alberto Seguin

Escobedo distribuidos tal y como se detalla en la siguiente tabla.

Tabla 9
Cuadro de distribucion de personal de salud del area de hospitalizacion COVID

Personal De Hospitalizacion Covid Total
Meédicos 80
Licenciados en enfermeria 80
Personal técnico 80
Total 240
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e Muestra

para determinar la muestra se emple6 el muestreo aleatorio simple para muestras

finitas empleando la ecuacion 1, obteniendo una muestra de 148 personas.

- NZzpq
e*(N -1+ Z°pq

Donde:

- N =Tamafio De La Muestra.

- N =Tamafio De La Poblacion.

- X = Desviacion Estandar.

- Z=Valor Obtenido Mediante Niveles De Confianza.
- E =Error Muestral.

- En Este Caso:

- N=240

- X=05

- Z=1.96 (95% De Margen De Confianza)
- E=0.05 (5% De Margen De Error)

- N=148

e Muestreo

La seleccion de la muestra se realizé mediante un procedimiento aleatorio simple,
asignando a cada unidad de estudio valores comprendidos entre 0 y 1; aquellas
que obtuvieron el valor 1 fueron seleccionadas para la aplicacién de la cédula de

preguntas, hasta completar el total previsto de la muestra.
e Criterios de inclusion

- Ser personal de salud del servicio de hospitalizacion COVID del
HOSPITAL NACIONAL I11-1 CARLOS ALBERTO SEGUIN
ESCOBEDO

- Personal que acepte participar de la investigacion mediante autorizacién por

consentimiento informado.
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e Criterios de exclusién

- Trabajadores con formularios incompletos.

- Trabajadores con tratamiento ansiolitico y/o antidepresivo.
1.3 Estrategia de recoleccion de datos
1.3.1 Organizacion

Para la realizacion de la presente investigacion se solicité la autorizacion del
gerente de la red asistencial Arequipa de ESSALUD Yy se coordiné con el jefe de

la unidad de capacitacion e investigacion de dicha red asistencial.
La duracién total del estudio fue de aproximadamente 6 meses
1.3.2 Recursos
Para la ejecucion del estudio se requiri6 lo siguientes recursos:
e Humanos
- El Investigador.
e Materiales y equipos

- 240 fichas de observacion.

- 240 cédulas de preguntas.

- 240 consentimientos informados

- Lapiceros, plumones, cinta maskentig y papel bond.
- 1 computadora personal.

- 1impresora.

e Financieros

- Serafinanciado por el investigador.
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Tabla 10
Presupuesto de la investigacion

Recurso Cantidad C/lU CIT

Materiales y equipos
Papel 200 unds 8.00 16.00
Tinta 2 fcos 20.00 40.00
Internet - 1.00 50.00
Utiles de escritorio - 30.00  30.00
Tablero 1 unid 200.00  200.00

Total - - 336.00

1.3.3 Validacion del instrumento

Para la variable estrés laboral se utiliz6 como instrumento el cuestionario de estrés
laboral publicado por la OIT-OMS (como se cit6 en Ivancevich et al., 2006), el

cual cuenta con una confiabilidad de 0,966, segun el alfa de Cronbach.

Para la variable desempefio laboral el instrumento tomado de la tesis de Laime
(2018) se empleo el método de juicio de expertos y cuenta con una confiabilidad

obtenido mediante el analisis del alfa de Cronbach es de 0.864.
1.3.4 Criterio para manejo de resultados
e A nivel de recoleccion

La cédula de preguntas serd manejada de forma virtual, a traves de formularios

de Google.
e A nivel de sistematizacion

La informacién serd tabulada en cuadros previamente elaborados en la

computadora y en Excel.
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e Anivel de analisis de datos

Para el analisis de los datos se aplicara la estadistica descriptiva y de relacion,
utilizando pruebas no paramétricas el estadigrafo coeficiente de correlacion de

Spearman.
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CAPITULO III
RESULTADOS Y DISCUSION
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1. RESULTADOS
Tabla 11
Frecuencia y porcentaje segln edad

Edad Frecuencia Porcentaje (%0)
24-27 afos 7 5.19
28-31 afnos 43 31.85
32-35 afos 35 25.93
36-39 afnos 23 17.04
40-43 anos 11 8.15
44-49 afos 16 11.85

Total 135 100.00

Nota. Matriz de Datos

El analisis de la distribucion etaria del personal de salud revel6 que el 57.75% perteneci6 al
grupo menor de 35 afios, evidenciando una poblacion mayoritariamente joven dentro del area
de hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional 111-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo
durante diciembre de 2021. Las edades comprendidas entre 24 y 27 afios representaron solo el
5.19% del total de la muestra, mientras que el grupo de 44 a 49 afios constituyo el 11.85%. En
conjunto, el 82.96% del personal present6 edades entre 28 y 43 afios, lo que indic6 una fuerza
laboral conformada principalmente por profesionales en etapas intermedias de su trayectoria,
caracterizados por poseer experiencia consolidada, alto nivel de adaptabilidad y una adecuada
capacidad funcional para responder a las exigencias fisicas y psicoldgicas del contexto

hospitalario durante la pandemia.

Tabla 12

Frecuencia y porcentaje segln sexo

Sexo Frecuencia Porcentaje (%0)
Masculino 46 34.07
Femenino 89 65.93
Total 135 100.00

Nota. Matriz de Datos

El analisis de la distribucidn por sexo evidencio que el personal de salud que labord durante
diciembre de 2021 en el area de hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional I11-1 Carlos
Alberto Seguin Escobedo estuvo conformado predominantemente por mujeres, quienes
representaron el 65.93% del total de la muestra. En contraste, el 34.07% correspondié al sexo

masculino, proporcion equivalente a aproximadamente un tercio del personal evaluado. Estos

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




~v==". UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE £ - f\—CATOLICA

TESIS UCSM DE SANTA MARIA

resultados reflejaron una marcada predominancia femenina en la composicién del equipo
asistencial, concordante con la tendencia observada en el sector salud, donde las mujeres han
tenido una mayor participacion en funciones asistenciales y de cuidado directo en entornos
hospitalarios de alta demanda.

Tabla 13

Frecuencia y porcentaje segun ocupacion

Ocupacion Frecuencia Porcentaje (%)
Médico 36 26.67
Enfermera 43 31.85
Auxiliar/Técnico 56 41.48
Total 135 100.00

Nota. Matriz de Datos

El andlisis de la distribucion ocupacional mostré que el personal de salud estuvo conformado
mayoritariamente por auxiliares y técnicos, quienes representaron el 41.48% del total de la
muestra. En segundo lugar, se ubico el grupo de enfermeras con un 31.85%, seguido por los
médicos, que constituyeron el 26.67%. Estos resultados evidenciaron que menos de un tercio
del personal correspondié al cuerpo médico, mientras que las funciones operativas y de apoyo
técnico concentraron la mayor proporcion del recurso humano en el area de hospitalizacién
COVID-19. Esta composicion ocupacional reflejo la estructura funcional de los equipos
asistenciales durante la emergencia sanitaria, donde el personal técnico y de enfermeria
desempefio un rol esencial en la atencidn directa, monitoreo y soporte continuo de los pacientes

hospitalizados.

Tabla 14
Estrés laboral segin cargo en el personal de salud del area de hospitalizacion COVID-19 del

Hospital Nacional 111-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo

Cargo Total
Médico Enfermero  Auxiliar/Técnico

N % N % N % N %
Bajo 15 1111 17 1259 22 16.30 54 40.00
Estrés Moderado 10 7.41 14 10.37 13 9.63 37 27.41
Laboral Alto 11 815 12 8.89 20 14.81 43 31.85
Muy Alto 0 0.00 0 0.00 1 0.74 1 0.74
Total 36 26.67 43 3185 56 41.48 135 100.00

X?=2.71, Valor-P=0.844
Nota. Matriz de Datos
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El andlisis de la distribucidén ocupacional evidencié que el personal de salud estuvo conformado
predominantemente por auxiliares y técnicos, quienes representaron el 41.48% del total de la
muestra. En orden descendente, se ubicaron las enfermeras con un 31.85% vy, finalmente, los
medicos con un 26.67%. Estos resultados indicaron que menos de un tercio del personal
pertenecié al cuerpo médico, mientras que las funciones asistenciales y de soporte técnico
concentraron la mayor parte del recurso humano en el area de hospitalizacion COVID-19. Esta
estructura ocupacional reflejé la organizacién operativa adoptada durante el contexto de
emergencia sanitaria, caracterizada por una mayor demanda de personal técnico y de
enfermeria debido a su rol fundamental en la atencion directa, el monitoreo clinico y la

continuidad del cuidado de los pacientes hospitalizados.

Tabla 15
Estrés laboral segun sexo en el personal de salud del area de hospitalizacion COVID-19 del

Hospital Nacional I11-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo

Sexo Total
Masculino Femenino ota
N % N % N %
Bajo 15 11.11 39 28.89 54 40.00
Estrés Moderado 13 9.63 24 17.78 37 27.41
Laboral Alto 18 13.33 25 18.52 43 31.85
Muy Alto 0 0.00 1 0.74 1 0.74
Total 46 34.07 89 65.93 135 100.00

X?=2.64, Valor-P =0.44
Nota. Matriz de Datos

El analisis de la Tabla N° 15 evidencié que del total del personal evaluado, el 34.07%
correspondio al sexo masculino y el 65.93% al sexo femenino. En el grupo masculino, el
11.11% presento niveles bajos de estrés, el 9.63% niveles moderados y el 13.33% niveles altos,
sin registrarse casos de estrés muy alto. En contraste, dentro del grupo femenino se observo
una distribucion mas amplia: el 28.89% presentd estrés bajo, el 17.78% estrés moderado, el
18.52% estrés alto y el 0.74% estrés muy alto, evidenciandose en este ultimo grupo el Gnico

caso extremo identificado en toda la muestra.

En conjunto, aproximadamente el 46.67% del personal femenino experimentd niveles bajos o
moderados de estrés, mientras que cerca del 20% presentd niveles entre altos y muy altos. Estos

resultados reflejaron una ligera tendencia hacia mayores niveles de estrés en las trabajadoras,
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posiblemente vinculada a la sobrecarga emocional y a la doble jornada laboral que caracteriza

con frecuencia el rol femenino en contextos sanitarios.

Finalmente, el andlisis estadistico mediante la prueba de chi-cuadrado (X2=2.64; p=0.44)
demostr6é que no existié una asociacion significativa entre el nivel de estrés laboral y el sexo
del personal de salud del &rea de hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional 111-1 Carlos
Alberto Seguin Escobedo, lo que sugiere que la exposicion al estrés afecté de manera similar
a ambos grupos durante el periodo evaluado.

Tabla 16
Estrés laboral segun edad en afios en el personal de salud del area de hospitalizacién
COVID-19 del Hospital Nacional I11-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo

Estrés Laboral
Bajo Moderado Alto Muy Alto Total

40-43 Aflos 0 000 S5 370 6 444
44-49 Aios S5 370 4 29 7 519

Total 54 40.00 37 27.41 43 3185

X?=28.44, Valor-P =0.19
Nota. Matriz de Datos

000 11 815
000 16 1185
0.74 135 100.00

N % N % N % N % N %
24-27 Aios 1 074 3 222 3 222 0 000 7 5.19
Edad 28-31 Anos 23 1704 11 815 9 6.67 0 000 43 3185
32-35 Anos 10 741 12 889 13 9.63 0 000 35 2593
ET 36-39 Anos 15 1111 2 148 5 370 1 074 23 17.04
ANos
0
0
1

El analisis de la Tabla N° 16 mostrd que el grupo etario predominante correspondié a los
trabajadores entre 28 y 31 afnos, quienes representaron el 31.85% (n=43) del total de la muestra,
seguido del grupo de 32 a 35 afios con un 25.93% (n=35). Estos resultados evidenciaron que
mas de la mitad del personal evaluado se concentrd en edades inferiores a los 36 afios, lo que
indicd una poblacion laboral mayoritariamente joven dentro del area de hospitalizacion
COVID-19 del Hospital Nacional I11-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo.

En cuanto a la distribucion de los niveles de estrés, se observd que solo un individuo
perteneciente al grupo de 36 a 39 afios presentd un nivel muy alto de estrés laboral, mientras
que en los demas grupos etarios no se registraron casos en esta categoria. En general, los niveles
bajos, moderados y altos de estrés se distribuyeron entre todos los grupos de edad, siendo mas
frecuentes en los trabajadores menores de 40 afios. Aproximadamente el 30% del personal

mayor de 28 afios presento niveles altos de estrés, el 25% mostré niveles moderados y cerca
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del 35% manifesto niveles bajos, lo que sugiere una tendencia hacia una respuesta adaptativa

variable frente a las demandas laborales.

Finalmente, el analisis inferencial mediante la prueba de chi-cuadrado (X2=28.44; p=0.19)
Segun la prueba de Chi-cuadrado, no existe una asociacion estadisticamente significativa
entre la edad y el nivel de estrés laboral en el personal de salud del &rea de hospitalizacion
COVID-19. Aunque se observan diferencias descriptivas entre los grupos etarios, estas no son

suficientes para afirmar que la edad influye de manera significativa en el estrés laboral.

Tabla 17
Desempefio laboral segun cargo en el personal de salud del area de hospitalizacion COVID-

19 del Hospital Nacional 111-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo

Desempefio Laboral
Bajo Regular Alto
% N % N % N %
074 10 741 25 1852 36  26.67
148 17 1259 24 17.78 43 3185
148 18 1333 36 26.67 56 41.48
370 45 3333 85 6296 135 100.00

Total

Médico
Cargo Enfermera
Auxiliar/Técnico
Total

X?=1.64, Valor-P=0.80
Nota. Matriz de Datos

gl N |2

El analisis de la Tabla N.° 17 mostr6 que la poblacion evaluada estuvo conformada en un
41.48% por personal auxiliar o técnico, seguido del 31.85% correspondiente al personal de
enfermeria y del 26.67% al personal médico. En cuanto al desempefio laboral, se evidenci6 que
el 62.96% del total de los participantes presenté un nivel alto de desempefio, lo que reflejo un
adecuado cumplimiento de las funciones y responsabilidades asignadas durante el periodo de
hospitalizacion por COVID-19. Entre los grupos ocupacionales, el personal auxiliar o técnico
destaco con la mayor proporcién dentro del nivel alto de desempefio (n=36; 64%), seguido por
los médicos (n=25; 70%) y el personal de enfermeria (n=24; 55%). Asimismo, menos del 5%
del total de la muestra evidencié un desempefio bajo, lo que indicd una tendencia general
favorable en la ejecucion de las labores asistenciales y administrativas del area evaluada.
Finalmente, la prueba estadistica de Chi-cuadrado (X2=1.64; p=0.80) determin6 que no existié
una asociacion estadisticamente significativa entre el desempefio laboral y el cargo
desempefiado, lo que sugiere que el nivel de desempefio del personal de salud no dependié del
tipo de funcion ejercida dentro del equipo multidisciplinario del Hospital Nacional 111-1 Carlos

Alberto Seguin Escobedo.
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Tabla 18
Desempefio laboral segun sexo en el personal de salud de area de hospitalizacion COVID-19
del Hospital Nacional 111-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo

Desempefio Laboral

: Total
Bajc Regular Alto ota
N % N % N % N %
Masculino 0 0.00 18 13.33 28 20.74 46 34.07
S0 Eemenilip 5 370 27 2000 57 4222 89 6593
Total 5 370 45 3333 85 6296 135  100.00

X?2=3.33, Valor-P=0.18
Nota. Matriz de Datos

El analisis de la Tabla N.° 18 evidencié que el desempefio laboral del personal de salud fue
predominantemente alto, representando el 62.96% del total de la muestra evaluada. Dentro de
este grupo, el personal femenino mostrd una ligera superioridad en los niveles de desempefio,
con un 64% (n=57) en la categoria alta, 30.3% (n=27) en desempefio regular y 5.6% (n=5) en
desempefio bajo. En el caso del personal masculino (n=46), el 60.8% (n=28) alcanzé un
desempefio alto, el 39.1% (n=18) present6 un desempefio regular y no se registraron casos de
desempefio bajo. En términos proporcionales, el 42.22% del total de la muestra correspondi6 a
mujeres con desempefio alto, mientras que el 20.74% correspondié a hombres en la misma
categoria. Estos resultados reflejaron que, si bien las mujeres concentraron una mayor
proporcion de desempefio sobresaliente, las diferencias observadas entre ambos sexos no
resultaron estadisticamente significativas segun la prueba de Chi-cuadrado (X2=3.33; p=0.18).
En consecuencia, se concluyd que el desempefio laboral del personal de salud del area de
hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional I11-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo no
dependi6 del sexo, lo que sugiere un nivel de rendimiento homogéneo entre hombres y mujeres

frente a las exigencias del contexto pandémico.
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Tabla 19
Desempefio laboral segin edad en el personal de salud de &rea de hospitalizacién COVID-
19 del Hospital Nacional 111-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo

Desempefio Laboral

- Total
Bajo Regular Alto

N % N % N % N %

24-27 Anos 0 000 O 0.00 7 5.19 7 5.19

28-31 Anos 1 074 25 1852 17 1259 43 31.85

Edad 32-35 Afos 1 074 10 741 24 1778 35 2593
36-39 Anos 1 074 6 444 16 1185 23 17.04

40-43 Anos 0 000 2 1.48 g 6.67 11 8.15

44-49 Aios 2 148 2 148 12 889 16 11.85
Total 5 370 45 3333 85 6296 135 100.00

X?=24.63, Valor-P =0.006
Nota. Matriz de Datos

El analisis de la Tabla N.° 19 mostré que el desempefio laboral del personal de salud presento
una distribucion heterogénea segun el grupo etario. Del total de participantes, el 62.96%
evidencié un desempefio alto, el 33.33% un desempefio regular y Gnicamente el 3.70% un
desempefio bajo. Se observé que el grupo de 24 a 27 afios (5.19%; n=7) alcanzé un desempefio
exclusivamente alto, sin registros en las categorias regular o baja, lo que sugiere una alta
eficiencia laboral en los trabajadores mas jovenes. En el grupo de 28 a 31 afios (31.85%; n=43),
el 18.52% (n=25) presentd un desempefio regular y el 12.59% (n=17) un desempefio alto,
evidenciando una ligera tendencia hacia un rendimiento moderado. Por su parte, los grupos de
32 a 35y 36 a 39 afios mostraron una distribucion equilibrada, con predominio del desempefio
alto (17.78% y 11.85%, respectivamente). En los trabajadores de 40 a 43 afios (8.15%; n=11),
no se registraron casos de desempefio bajo, mientras que el 6.67% (n=9) alcanzd un nivel alto.
De manera similar, entre los de 44 a 49 afios (11.85%; n=16), predomino el desempefio alto
(8.89%; n=12).

El analisis inferencial mediante la prueba de Chi-cuadrado (X2=24.63; p=0.006) determind la
existencia de una asociacion estadisticamente significativa entre la edad y el desempefio laboral
del personal de salud del area de hospitalizacién COVID-19 del Hospital Nacional I11-1 Carlos
Alberto Seguin Escobedo. Este hallazgo indicé que la edad constituy6 un factor influyente en
el nivel de desempefio laboral, sugiriendo que los profesionales mas jovenes tendieron a
mostrar un rendimiento relativamente mas elevado en comparacion con los grupos etarios

mayores.
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Tabla 20
Relacion entre el estrés y el desempefio laboral en el personal de hospitalizacion COVID-19
del Hospital Nacional 111-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo

Desemperio Laboral
Bajo Regular Alto
Nro % Nro % Nro % Nro %

Total

Bajo 5 3.70 24 17.78 25 18.52 54 40.00
Estrés Moderado 0 0.00 14 10.37 23 17.04 37 27.41
Laboral Alto 0 0.00 6 444 37 2741 43 31.85
Muy Alto 0 0.00 1 074 0 0.00 1 0.74
Total 5 3.70 45 33.33 85 6296 135 100.00

Nota. Matriz de Datos

Tabla 21
Estadigrafo Rho De Spearman

Error Estandar T Significacién
Valor Asintotico? Aproximada®  Aproximada
Ordinal  Correlacion
Por De 0.338 0.077 4.137 0,000¢
Ordinal ~ Spearman
N De Casos Validos 135

A. No Se Presupone La Hipotesis Nula.
B. Utilizacion Del Error Estandar Asintético Que Presupone La Hipotesis Nula.
C. Se Basa En Aproximacion Normal.

Nota: Matriz de Datos

El analisis de la Tabla N.° 20 evidencio la existencia de una relacion estadisticamente
significativa entre el nivel de estrés y el desempefio laborales del personal de salud del area de
hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional I111-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo. En
términos descriptivos, se observl que el 62.96% de los trabajadores presentd un desempefio
alto, de los cuales una proporcion considerable (27.41%; n=37) se encontr6 simultdneamente
en el nivel de estrés alto. Asimismo, entre quienes presentaron estrés bajo (40%; n=54),
predomind el desempefio regular (17.78%; n=24) y alto (18.52%; n=25), lo que sugiri6 que
niveles moderados de tension no necesariamente comprometieron el rendimiento laboral. En
contraste, el grupo con estrés muy alto fue minimo (0.74%; n=1), lo que indic6 una baja

prevalencia de afectacion extrema.

El andlisis inferencial mediante el coeficiente Rho de Spearman mostrd un valor de 0.338 con

una significancia p<0.001, evidenciando una correlacién positiva y estadisticamente
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significativa entre el estrés y el desempefio laboral. Esto indicd que, aunque el nivel de
asociacion fue bajo, a medida que aumento el estrés laboral también tendi6 a incrementarse el
nivel de desempefio, posiblemente como respuesta adaptativa frente a las exigencias derivadas
del contexto pandémico. En consecuencia, se concluyd que el estrés laboral ejercié una
influencia moderada sobre el desempefio del personal de salud, sugiriendo la presencia de
mecanismos compensatorios de afrontamiento que permitieron mantener un rendimiento

adecuado bajo condiciones de alta presion asistencial.
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2. DISCUSION

El presente estudio tuvo como proposito determinar la relacion existente entre el estrés y el
desempefio laborales en el personal de salud del area de hospitalizacion COVID-19 del
Hospital Nacional 111-1 Carlos Alberto Seguin Escobedo. Los hallazgos obtenidos evidenciaron
que existié una correlacion positiva y estadisticamente significativa entre ambas variables, lo
que indico que el nivel de estrés laboral ejercid una influencia observable sobre el rendimiento

de los profesionales evaluados.

En relacion con el estrés laboral en el personal de salud, se reconocié que las profesiones
vinculadas al @ambito sanitario constituyeron una poblacion particularmente vulnerable a este
fendmeno, debido a la exposicion constante a factores psicosociales y demandas laborales de

alta intensidad.

En el contexto nacional, los resultados del presente estudio se alinean con los reportes previos
obtenidos en distintas regiones del Perd. Dentro del estudio de Quintana y Tarqui (2020)
identifico una prevalencia de estrés del 67.7% en el personal asistencial prehospitalario,
Dichos hallazgos confirman que el estrés laboral en el sector salud constituye un fendmeno
ampliamente extendido y multifactorial, asociado a la carga asistencial, la exposicién
prolongada al sufrimiento humano y la responsabilidad inherente al cuidado de la vida.
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En el presente estudio se identifico que los niveles altos de estrés laboral se concentraron
principalmente en el personal auxiliar y técnico, representando el 46.51% (n=20) del total de
evaluados, seguido por el personal de enfermeria con un 27.9% (n=12) y, en menor proporcion,
por el personal médico con un 25.58% (n=11). Estos hallazgos evidenciaron que el grupo mas
expuesto a altos niveles de estrés fue aquel que desempefid labores de atencion directa y

continua con los pacientes hospitalizados durante la emergencia sanitaria.

Durante la coyuntura de la pandemia por COVID-19, el personal de salud se enfrentd a
condiciones laborales extenuantes tanto fisicas como mentales, derivadas de extensas jornadas
de trabajo —en su mayoria de 12 horas— Yy de una elevada carga emocional asociada al temor
de contagio y al contacto permanente con el sufrimiento y la muerte de los pacientes. Estas
circunstancias generaron multiples factores de riesgo psicosocial que afectaron el bienestar
fisico, psicoldgico y social del personal sanitario. (Martinez, 2020)

Si bien el rol médico resultd esencial para el diagnostico y tratamiento oportuno de los
pacientes, el personal de enfermeria y los auxiliares/técnicos asumieron funciones que
implicaron un contacto mas prolongado y directo con los enfermos, brindando cuidados
continuos, administrando medicacion, realizando procedimientos y ofreciendo contencién
emocional. Este resultado es congruente con lo reportado en otras investigaciones, las cuales
sefialan que, durante la pandemia, los profesionales encargados del cuidado directo
presentaron una mayor incidencia de estrés laboral por la intensidad y duracién de su

exposicion al entorno hospitalario (Danet, 2021).

En relacion con la variable sexo, se observé que las mujeres presentaron un mayor porcentaje
de estrés en todos los niveles de clasificacion (bajo, moderado, alto y muy alto). Este hallazgo
coincide con lo planteado por otras investigaciones, como la de Danet (2021) en el contexto
de la pandemia, donde se identifico que las mujeres tienden a manifestar una mayor
prevalencia de estrés percibido, atribuida a factores como la doble carga laboral y doméstica,
la desigualdad de género, los estereotipos sociales y la limitada disponibilidad de redes de

apoyo emocional.
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En conjunto, los resultados de este estudio reflejaron la influencia diferencial de los factores
ocupacionales y de género sobre el estrés laboral, resaltando la necesidad de disefiar estrategias
institucionales especificas que prioricen la salud mental y el equilibrio emocional del personal

sanitario mas expuesto a las demandas asistenciales intensivas.

En la evaluacién del desempefio laboral se identific6 que no existi6 una asociacion
estadisticamente significativa entre el desempefio laboral y variables sociodemogréaficas como
el cargo, el sexo o la edad del personal de salud evaluado. Se observé que el 62.96% de los
participantes presentd un nivel de desempefio alto, mientras que el 33.33% alcanz6 un
desempefio moderado.

Asimismo, los resultados obtenidos en el presente estudio permitieron aceptar la hip6tesis
alternativa, que estableci6 la existencia de una relacion estadisticamente significativa (r =
0.338; valor-p = 0.0001) entre el nivel de estrés y el desempefio laboral del personal de salud
que labord en el area de hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional Carlos Alberto

Seguin Escobedo.

En el estudio de Laime (2018) en un contexto de pre pandemia, analiz6 una muestra de 175
trabajadores administrativos pertenecientes a la Gerencia Regional de Salud de Arequipa. En
dicho estudio se determiné una relacion directa entre el estrés laboral y el desempefio,
evidenciandose que el 92% de los participantes presentd un nivel intermedio de estrés y el
1.3% un nivel alto. En cuanto al desempefio laboral, el 46% mostré un nivel regular y solo el
4% un desempefio bajo, condicionado por factores estresantes y con una asociacion lineal
positiva elevada (X2 = 0.671).

De acuerdo con la teoria sobre la relacion entre estrés y rendimiento laboral, respaldada
por lvancevich et al. (2006), dicha relacion presenta una forma de curva “U invertida”, en la
que tanto niveles muy bajos como excesivamente altos de estrés se asocian con un bajo
rendimiento. En niveles bajos de estrés, los individuos suelen manifestar apatia, falta de
motivacion y ausencia de metas, mientras que en condiciones de estrés extremo se desarrollan

sintomas de ansiedad y depresion que reducen la productividad. En consecuencia, tal como
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sostienen Chiavenato (2020) y Rivera-Flores (2013), se considera que los niveles moderados
de estrés (eustres) representan el rango 6ptimo para el rendimiento, al favorecer la motivacion
y la activacion cognitiva. Aun en zonas de estrés alto puede mantenerse un buen rendimiento;

sin embargo, este tiende a decrecer conforme se aproxima al nivel de estrés muy elevado.

Esta explicacion mostrd coherencia con los resultados obtenidos en la presente investigacion,
donde, salvo un caso aislado, no se registraron niveles extremos de estrés. Aproximadamente
el 60% de los participantes presentd niveles comprendidos entre estrés moderado y alto,
mientras que el 96.29% alcanz6 un desempefio laboral entre regular y alto. De manera
especifica, el 62.96% mostré un rendimiento elevado. Estos resultados sugieren que el estrés,
dentro de un rango moderado, podria funcionar como un agente movilizador que estimula el
compromiso, la eficacia y la productividad en contextos hospitalarios de alta demanda como lo

representd el area de hospitalizacion COVID-19.

Es posible inferir que, debido a la coyuntura generada por la pandemia ocasionada por el virus
SARS-COV-2, el personal de salud se mantuvo predominantemente en una fase de estrés
denominada de resistencia, descrita tedricamente por Valdés (2016), caracterizada por una
activacion fisiologica sostenida que permite afrontar el evento desencadenante o adaptarse a él
para sobrellevar la situacion. Esta fase puede prolongarse desde semanas hasta afios. En ese
contexto, los resultados obtenidos en el presente estudio sugirieron que, aunque los niveles de
estrés fueron elevados, este tipo de estrés actud como un mecanismo adaptativo
positivo (Barrio et al., 2006), que posibilitd al personal de salud del area de hospitalizacién
COVID-19 del Hospital Nacional Carlos Alberto Seguin Escobedo mantener una respuesta
eficaz frente a la emergencia sanitaria. Este hecho adquiere especial relevancia si se considera
que solo en el afio 2021 se registrd un promedio de 200 casos diarios, con una letalidad del
7.32%, lo cual demand6 del personal una capacidad de respuesta Gptima y un desempefio

maximo en sus funciones asistenciales.

En los trabajo de Rivera-Flores (2013) y Martinez (2020), reconocen que el estrés laboral
puede tener un efecto funcional positivo hasta cierto punto, al favorecer la alerta, la atencion
sostenida y la capacidad de respuesta ante situaciones impredecibles. Sin embargo, estos
autores también advierten que los problemas emergen cuando las demandas laborales exceden

los recursos personales y organizacionales disponibles para afrontarlas.
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En este sentido, en el contexto nacional se implementaron estrategias alineadas con
recomendaciones como las descritas por Cantor-Cruz et al. (2021) y Cos (2020), orientadas a
fortalecer la salud mental del personal sanitario frente a la creciente demanda hospitalaria. Estas
estrategias enfatizaron la importancia de medidas preventivas, tales como la promocién de
pausas activas, la rotacion entre areas de mayor y menor estrés, la conformacion de equipos de

apoyo psicosocial y el acceso a recursos que favorezcan el bienestar integral del personal.

De esta manera, los resultados de la presente investigacion confirmaron que existi6 una relacién
significativa entre el estrés y el desempefio laborales del personal del Hospital Nacional Carlos
Alberto Seguin Escobedo. En consecuencia, se concluyé que, en el contexto de la pandemia
por COVID-19, el desarrollo de estrés resulté un factor relevante que permitié afrontar las
exigencias extremas del estado de emergencia, sosteniendo simultaneamente un alto nivel de
desempefio profesional. Este efecto se vio reforzado por las intervenciones institucionales
implementadas, las cuales contribuyeron a mantener los niveles de estrés dentro de rangos
moderados a altos, evitando que alcanzaran valores extremos que pudieran haber

comprometido el rendimiento laboral.
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CONCLUSIONES

Primera. Se evalla el nivel de estrés laboral en el personal de salud del area de
hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional I11-1 Carlos Alberto Seguin
Escobedo, identificandose que el 99.26% presento niveles de estrés comprendidos
entre bajo, moderado y alto. En especifico, el 40% manifesté un nivel bajo, el
27.41% un nivel moderado y el 31.85% un nivel alto, lo que evidencia una carga
emocional considerable derivada de las condiciones excepcionales de trabajo

durante la pandemia.

Segunda. EIl desempefio laboral del personal evaluado se caracteriza por un predominio de
niveles altos, con un 62.96% del total de participantes ubicados en esta categoria.
En el desglose por grupo profesional, el 70% de los médicos, el 55% del personal
de enfermeria y el 64% de los auxiliares o técnicos demostraron un desempefio
laboral alto. Menos del 5% del total evaluado presenté un desempefio bajo, lo que
sugiere una capacidad significativa de adaptacién y compromiso institucional
frente a la presion sanitaria y emocional experimentada.

Tercera. Se determina la existencia de una correlacion positiva baja entre el estrés y el
desempefio laborales (R = 0.338; valor-p = 0.0001) en el personal de salud del
area de hospitalizacion COVID-19 del Hospital Nacional I11-1 Carlos Alberto
Seguin Escobedo. Este hallazgo indica que, aunque el aumento del estrés se asocia
con un mejor rendimiento hasta cierto punto, niveles excesivos podrian
comprometer la eficiencia laboral, reafirmando la necesidad de estrategias de

gestion emocional y apoyo psicosocial sostenido dentro del entorno hospitalario.
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RECOMENDACIONES

1. Se recomienda a la Direccion del Hospital Nacional I11-1 Carlos Alberto Seguin
Escobedo fortalecer la gestion del bienestar laboral del personal de salud, incorporando
lineamientos del MINSA orientados a la prevencion del estrés laboral y la promocién de
la salud mental, mediante programas institucionales permanentes de apoyo psicoldgico,

acompafiamiento emocional y manejo del estres.

2. Implementar estrategias organizacionales que optimicen las condiciones laborales, tales
como una adecuada distribucion de la carga laboral, horarios flexibles cuando sea
posible y rotacion de funciones, especialmente en areas criticas como hospitalizacion, a

fin de reducir factores de riesgo psicosocial asociados al estrés.

3. Promover capacitaciones continuas en habilidades de afrontamiento, autocuidado,
resiliencia y trabajo en equipo, aprovechando herramientas digitales y modalidades
hibridas, en concordancia con las politicas actuales de fortalecimiento de capacidades

del personal de salud.

4. Establecer sistemas periédicos de evaluacion del clima organizacional y del estrés
laboral, que permitan la deteccion temprana de factores de riesgo psicosocial y faciliten
la toma de decisiones basadas en evidencia para la mejora continua del desempefio

laboral.

5.  Fomentar una cultura organizacional centrada en el reconocimiento del esfuerzo del
personal de salud, el liderazgo empatico y la comunicacién efectiva, contribuyendo a la
construccion de entornos laborales saludables y sostenibles, en linea con las

recomendaciones post-COVID-19 del sector salud.
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ANEXOS

Anexo 1. Instrumento para determinar la relacion entre estrés y desempefio laboral en
personal de hospitalizacion COVID del HNCASE.

Nombres y Apellidos:

Fecha Nacimiento Genero: (M) (F) Medicacién Actual:

Tiempo Promedio De Trabajo: Tiempo En El Cargo Actual:

Area/ Servicio En El Que Labora:_

Cargo: Fecha: /
/
Instrucciones: el siguiente, es un cuestionario validado para medir el nivel de estrés en su

centro de trabajoque consta de 25 items relacionados con los principales estresores laborales,
para cada item indique con qué frecuencia la condicion descrita es fuente actual de estrés,
debera marcar con una (x) el nimero que mejor

Describa en cada enunciado, donde el nivel de las condiciones esta representado de la siguiente
manera:

Ne Condicion

Si la condicion nunca es fuente de estrés.

Si la condicién raras veces es fuente de estrés.

Si la condicién ocasionalmente es fuente de estrés.

Si la condicion algunas veces es fuente de estrés.

Si la condicién frecuentemente es fuente de estrés.

Si la condicion generalmente es fuente de estreés.

~N| o o1 Bl W N

Si la condicién siempre es fuente de estres.
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N° De Items

El que no comprenda las metas y mision de la empresa me causa
estrés.

Elrendirle informes a mis supervisores ya mis subordinados me
estresa.

El que no esté en condiciones de controlar las actividades de mi
area de
Trabajo me produce estrés.

El que el equipo disponible para llevar a cabo mi trabajo sea
limitado me
Estresa.

&3]

El que mi supervisor no dé la cara por mi ante los jefes me estresa.

[e))

El que mi supervisor no me respete me estresa.

El que no sea parte de un equipo de trabajo que colabore
estrechamente me
Causa estrés.

Elque miequipo de trabajo no me respalde en mis metas me causa
estrés.

El que mi equipo de trabajo no tenga prestigio ni valor dentro de la
empresame causa estres.

10

Elque la forma en que trabaja la empresa no sea clara me estresa.

11

El que las politicas generales iniciadas por la gerencia impidan
mi buendesempefio me estresa.

12

El que las personas que estan a mi nivel dentro de la empresa
tengamos poco
Control sobre el trabajo me causa estrés.

13

Elque mi supervisor no se preocupe de mi bienestar me estresa.

14

El no tener el conocimiento técnico para competir dentro de la
empresa meestresa.

15

El no tener un espacio privado en mi trabajo me estresa.

16

El que se maneje mucho papeleo dentro de la empresa me causa
estreés.

17

El que mi supervisor no tenga confianza en el desempefio de mi
trabajo mecausa estres.

18

Elque miequipo de trabajo se encuentra desorganizado me estresa.

19

El que miequipo no me brinda proteccién en relacién con injustas
demandas
De trabajo que me hacen los jefes me causa estrés.

20

El que la institucidn carezca de direccion y objetivos me causa
estrés.

21

Elque mi equipo de trabajo me presiona demasiado me causa estreés.

22

Elque tenga que trabajar con miembros de otros departamentos me
estresa.

23

El que mi equipo de trabajo no me brinde ayuda técnica cuando lo
necesitome causa estrés.

24

El que no respeten a mis supervisores, a mi 'y a los que estan
debajo de mi,me causa estrés.
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25 [El no contar con la tecnologia adecuada para hacer un trabajo de
calidad mecausa estrés.

Marque con una (x) en uno de los casilleros del 1 al 5 para cada item de la escala de acuerdo

con su criterio, teniendo en cuenta lassiguientes alternativas de respuesta:

N©° 1 2 3 4 5
Escala Muy en En desacuerdo | Indeciso De Muy de
desacuerdo acuerdo | acuerdo
Componente  |N° items 1R[BK 5

1 |Plantea mejoras en los métodos de trabajo y propone
cambios a fin de superar los resultados

Previstos en términos de cantidad y calidad.

2 |Genera alternativas de solucion ante la falta o posible
carencia de recursos, teniendo en cuenta un
Compromiso Uso eficiente de los mismos.

Organizacional [3 |Propone planes de accion que viabilicen el logro de los
objetivos, cumpliendo con los estandares de

Calidad establecidos.

4 Implementa medidas correctivas o propone acciones de
mejora durante el desarrollo del plan de

Accion para asegurar estandares de calidad.

5 |Administra los recursos necesarios para cumplir sus metas
y objetivos, controlando y racionalizando

Eluso de los mismos.

6 |Organiza sus actividades priorizandolas de acuerdo a las
metas y objetivos previstos, estableciendo

Con claridad los plazos de cumplimiento.

7 |Establece controles previos con el fin de cumplir con el
nivel de calidad esperado, evitando errores

En la realizacion de sus labores.

8 |Ejecuta los trabajos establecidos en los plazos limite y de
acuerdo con las indicaciones recibidas,

Haciendo uso adecuado de los recursos asignados.

1 |Utiliza diversos medios para conocer las necesidades y
expectativas del usuario con el fin de

Mejorar el nivel del servicio.

2 |Escucha activamente las necesidades del usuario,
mostrando empatia al atender sus

Requerimientos, cumpliendo con sus expectativas, dentro

\ocacion De de su competencia.

Servicio 3 |Consulta y utiliza la informacion que tiene disponible a
fin de completar y finalizar el servicio al
Usuario.

4 |Atiende con paciencia y tolerancia al usuario, mostrando
consideracion e interés frente a sus
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Necesidades, ain en situaciones complejas.

5 |Atiende los requerimientos del usuario, brindando
respuestas oportunas dentro del &mbito de sus
Funciones.

6 |Da respuesta con la informacién que conoce 0 maneja y
cumpliendo con las instrucciones, procesos

O estandares definidos dentro del servicio.

7 |Escucha yresponde con cordialidad los requerimientos del
usuario.

1 |Integra esfuerzos entre los miembros del equipo y
coopera con otras areas para el logro de los

Objetivos.

2 |Promueve el intercambio de informacion solicitando
ideas y opiniones, mostrandose dispuesto a

Ensefiar y a aprender de los demas miembros del equipo.
3 |Incentiva la union del equipo a través de una comunicacion
abierta, transparente y respetuosaentre sus comparieros,
promoviendo el maximo grado de consenso.

Trabajo En 4 |Participa de forma activa en las tareas de equipo

Equipo manifestando su disposicion a colaborar para el

Logro de los objetivos.

5 |Comparte experiencias con los demas miembros del
equipo, con el fin de lograr las metas

Organizacionales

6 |Establece adecuadas relaciones interpersonales,
mostrandose abierto y receptivo frente a los

Demas miembros del equipo.

7 |Comparte informacién y aporta ideas y soluciones al
equipo para el logro de los objetivos en

Comun.

8 [Mantiene vinculos cordiales con los deméas miembros del
equipo, que favorecen al cumplimiento de

Objetivos en comun.

9 |Ejecuta las decisiones tomadas en el equipo, realizando la
parte del trabajo que le corresponde y

Contribuyendo al logro de los objetivos.

10 [Mantiene un ambiente de cordialidad en el trabajo.
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Anexo 2. Consentimiento informado para participantes de investigacion

La presente investigacion es conducida por Carola Cervera Farfén, el objetivo de este estudio
es determinar la relacion entre estrés y desempefio laboral en personal de hospitalizacion
COVID-19 del Hospital Nacional Carlos Alberto Seguin Escobedo

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedird responder preguntas de una cédula o
completarlas. Responder tomara aproximadamente 15 minutos de su tiempo. La participacion
es este estudio es estrictamente voluntaria. La informacion que se recoja sera confidencial y
no se usarad para ningun otro proposito fuera de los de esta investigacion. Sus respuestas al
cuestionario seran codificadas usando un namero de identificacion y por lo tanto, seran
anénimas. Si tiene alguna duda sobre esta investigacion, puede hacer preguntas en cualquier
momento durante su participacion en él. Igualmente, puede retirarse en cualquier momento
sin que eso lo perjudique en ninguna forma. Si alguna de las preguntas le parece incobmodas,
tiene usted el derecho de hacérselo saber al investigador o de no responderlas. Desde ya le
agradecemos su participacion. Acepto participar voluntariamente en esta investigacion,
conducida por Carola Cervera Farfan. He sido informado (a) del objetivo de este estudio.
Me han indicado también que tendré que responder cuestionarios, lo cual tomara
aproximadamente 10 minutos.

Reconozco que la informacion que yo provea en el curso de esta investigacion es estrictamente
confidencial y no sera usada para ningun otro proposito fuera de los de este estudio sin mi
consentimiento. He sido informado de que puedo hacer preguntas sobre el proyecto en
cualquier momento y que puedo retirarme del mismo cuando asi lo decida, sin que esto acarree
perjuicio alguno para mi persona. Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me
sera entregada, y que puedo pedir informacion sobre los resultados de este estudio cuando éste

haya concluido.

Nombre del participante firma del participante fecha
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Anexo 4. Instrumento Para Desempefio Laboral
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Caracteristicas de la Muestra

item|EDAD |Edadl |¢RECIBEU| FECHADEIN afios laborad| CARGO cargo | SEXO sexo

1 28 2ANO 04/06/2020] 3.05 MEDICO 1] MUJER Y.

2 30) 2ANO 04/05/2020 3.13] MEDICO 1] MUJER .

3 27 Y NO 07/08/2020 2.87| MEDICO 1 MUJER Y.

4 31 2ANO 08/03/2020 3.29| MEDICO ] HOMBRE 1

5 31 2ANO 08/03/2020 3.29| MEDICO ] HOMBRE 1

6 33] 3 NO 04/06/2020 3.05| MEDICO 1 MUJER 2

7l 25 Y NO 08/08/2020 2.87| MEDICO ] HOMBRE 1

8 36| 4 NO 20/03/2018 5.26| MEDICO ] HOMBRE 1

9 28 2ANO 05/04/2020 3.21) MEDICO ] HOMBRE 1
10 29 2NO 06/06/2020 3.04] MEDICO 1 MUJER 2
11 30) 2ANO 03/08/2020] 2.88 MEDICO ] HOMBRE 1
12 30) 2ANO 01/07/2020] 2.97| MEDICO 1 MUJER .
13 36) 4 NO 04/08/2020 2.88 MEDICO 1 MUJER 2
14 35 3 NO 21/04/2020} 3.17| MEDICO ] HOMBRE 1
15 31 2INO 04/06/2020 3.05| MEDICO 1 MUJER 2
16 29 2ANO 05/01/2021 2.46| MEDICO 1 MUJER .
17 30] 2ANO 05/01/2021 2.46| MEDICO ] HOMBRE 1
18 31 2ANO 05/05/2020] 3.13] MEDICO ] HOMBRE 1
19 34 3 NO 04/06/2021 2.05 MEDICO ] HOMBRE 1
20, 30| 2NO 01/08/2020 2.89| MEDICO 1 HOMBRE ]
21 38| 4 NO 24/08/2020] 2.82| MEDICO 1 MUJER 2
22, 30) 2NO 1/12/2007 15.56( MEDICO 1 HOMBRE ]
23 30| 2NO 13/03/2011 12.28 MEDICO 1 HOMBRE ]
24 29 2NO 1/07/2016 6.98| MEDICO HOMBRE ]
25 30) 2| Antihiperte 1/10/2020} 2.72| MEDICO MUJER 2
26 30) 2NO 1/07/2021 1.97| MEDICO HOMBRE ]
27 34 3 Antiarritmic 1/7/2020] 2.97| MEDICO HOMBRE ]
28 24 1 NO 04/06/2020 3.05| MEDICO 1 MUJER 2
29 27 1 NO 04/05/2020 3.13| MEDICO 1 MUJER 2
30 34 3 NO 07/08/2020 2.87| MEDICO 1 MUJER 2
31 33| 3 NO 08/03/2020 3.29| MEDICO 1 HOMBRE 1
32 33| 3 NO 08/03/2020 3.29| MEDICO 1] HOMBRE 1
33 37] 4 NO 04/06/2020 3.05| MEDICO 1 MUJER 2
34 33| 3 NO 08/08/2020 2.87| MEDICO 1] HOMBRE 1
35 29 2NO 20/03/2020] 3.25 MEDICO 1 HOMBRE 1
36 28 2 NO 05/04/2020 3.21| MEDICO 1] HOMBRE 1
37| 38| 4'NO 04/06/2020 3.05| ENFERMERA 24 MUJER 2
38, 36) 4 NO 03/08/2020 2.88| ENFERMERA 24 MUJER 2
39 30) 2NO 01/07/2020 2.97| ENFERMERA 4 MUJER 2
40, 36) 4 NO 04/08/2019 3.88| ENFERMERA 4 MUJER 2
41 35) 3 NO 21/04/2020] 3.17| ENFERMERA 4 MUJER 2
42 31 2NO 04/06/2020 3.05| ENFERMERA 4 MUJER 2
43 29 2| Antidiabetiq 05/01/2021 2.46| ENFERMERA 4 MUJER 2
44 30) 2NO 05/01/2021 2.46| ENFERMERA 4 MUJER 2
45 31 2ANO 05/05/2019 4.13| ENFERMERA 4 HOMBRE 1
46 33| 3 NO 04/06/2021 2.05| ENFERMERA 4 HOMBRE 1
47| 35 3 NO 01/08/2020} 2.89| ENFERMERA 4 HOMBRE 1
48, 38| 4 NO 24/08/2020 2.82| ENFERMERA 4 MUJER 2
49 48] 6 NO 1/12/2010 12.56| ENFERMERA 4 MUJER .
50| 43| 5 NO 13/03/2011 12.28| ENFERMERA 4 MUJER .
51 40 5 NO 1/07/2016 6.98] ENFERMERA 4 MUJER .
52 33| 3| Antihiperte 1/10/2020} 2.72| ENFERMERA 4 MUJER 2
53] 30) 2ANO 1/07/2021 1.97| ENFERMERA 4 MUJER .
54 34 3 NO 1/7/2020 2.97| ENFERMERA 4 MUJER .
55) 28 2| Antihiperte |  04/06/2020 3.05| ENFERMERA 4 MUJER 2
56 30) 2NO 04/05/2020 3.13| ENFERMERA 4 MUJER 2
57| 27 1 NO 07/08/2020} 2.87| ENFERMERA 4 MUJER .
58] 31 2l ACO 08/03/2020 3.29| ENFERMERA 4 MUJER 2
59 31 2NO 08/03/2020 3.29| ENFERMERA 4 HOMBRE 1
60 33| 3 NO 04/06/2020 3.05| ENFERMERA 4 MUJER 2
61 25| 1 NO 08/08/2020} 2.87| ENFERMERA 4 MUJER .
62| 26 1 NO 20/03/2020 3.25| ENFERMERA 4 MUJER .
63| 28] 2l NO 05/04/2020} 3.21] ENFERMERA 4 MUJER .
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item | EDAD |Edadl |¢RECIBE Ul FECHADEIN afios laborad| CARGO cargo | SEXO sexo
64, 29 2NO 06/06/2020] 3.04| ENFERMERA 4 MUJER 7
65 30 2NO 03/08/2020 2.88) ENFERMER/ 4 MUJER 7
66 30 2 NO 01/07/2020] 2.97| ENFERMER/ 4 MUJER 7
67 36 4 NO 04/08/2020] 2.88| ENFERMER/ 4 MUJER 7
68 35 3 NO 21/04/2020 3.17| ENFERMER/ 4 MUJER 7
69 31 2 NO 04/06/2020) 3.05 ENFERMERA 4 MUJER 7
70 34 3 NO 05/01/2021] 2.46] ENFERMER/ 4 MUJER 7
71 30 2 NO 05/01/2021] 2.46] ENFERMER/ 4 MUJER 7
72 31 2 NO 05/05/2020] 3.13 ENFERMERA 4 MUJER 7
73 33 3 NO 04/06/2021] 2,05 ENFERMER/ 4 MUJER 7
74 35 3 NO 01/08/2020) 2.89| ENFERMER/ 4 MUJER 7
75 38 4 NO 24/08/2020 2.82| ENFERMER/ 4 MUJER 7
76 45 g NO 1/12/2007} 15.56] ENFERMERA 4 MUJER 7
7 48 g NO 13/03/2011 12.28| ENFERMERA 4 MUJER 7
78 38 4 NO 1/07/2016} 6.98| ENFERMER/ 4 MUJER 7
79 38 4| Antihiperte 1/10/2018] 4.72 ENFERMERA 4 MUJER 7
80 40 g NO 1/06/2021 2,05 AUXILIAR T 4 MUJER 7
81 42) 5 Estatinas 1/7/2020] 2,97 AUXILIAR T 4 MUJER 7
82 39 4 NO 04/06/2020) 3.05| AUXILIAR T JMUJER 7
83 36 4 NO 04/05/2020) 3.13 AUXILIAR T 4 MUJER 7
84 34 3 NO 07/08/2020) 2.87 AUXILIAR T 4 MUJER 7
85 37 4 NO 01/03/2020) 3.31 AUXILIAR T 4 MUJER V.
86 34 3 NO 08/03/2020) 3.29| AUXILIAR T 4 MUJER V.
87 35 3 NO 04/06/2020) 3.05[ AUXILIAR T 4 MUJER Y
88 40 5 NO 08/06/2020) 3.04f AUXILIAR T 4 MUJER Y
89 42 5 Antidiabetic|  20/03/2020 3.25( AUXILIAR T JMUJER Y
90 34 3 NO 05/04/2020) 3.21§ AUXILIAR T 4MUJER 4
91 36 4 NO 06/06/2020)] 3.04f AUXILIAR T| 4 MUJER 4
92 34 3 NO 03/08/2020)] 2.88 AUXILIAR T 4 MUJER Y
93 38 4 NO 01/07/2020) 2.97| AUXILIAR T 4MUJER Y
94 34 3 NO 04/08/2020) 2.88 AUXILIAR T| 4 MUJER Y
95 35 3 NO 21/04/2020 3.17| AUXILIAR T 4 MUJER Y
96 36 4 NO 04/06/2020) 3.05( AUXILIAR T 4 MUJER Y
97 37 4 NO 05/03/2021 2.30| AUXILIAR T 4 MUJER Y
98 37 4 NO 05/01/2021 2.46| AUXILIAR T 4 HOMBRE ]
99 31 2 NO 05/05/2020) 3.13] AUXILIAR T 4 HOMBRE ]
100 33 3 NO 04/06/2021] 2.05 AUXILIAR T} 4 HOMBRE ]
101 35 3 NO 01/08/2020) 2.89 AUXILIAR T| 4 HOMBRE ]
102 38 4 NO 2/08/2020 2.88 AUXILIAR T 4 MUJER 7
103 42 g NO 1/12/2007| 15.56| AUXILIAR T 4 MUJER y
104 43 8 NO 4/03/2011] 12.31} AUXILIAR T 4 MUJER 4
105 40 8 NO 1/07/2016 6.98 AUXILIAR T 4 MUJER Y
106 47 6| Antihiperte 4/06/2020 3.05( AUXILIAR T 4 MUJER Y
107 45 g NO 1/07/2021 1.97| AUXILIAR T} 4 MUJER Y
108 46 6 NO 1/7/2020 2.97| AUXILIAR T 4 MUJER Y
109 47 6 NO 04/06/2020) 3.05( AUXILIAR T 4 MUJER Y
110 46 6 NO 04/05/2020) 3.13] AUXILIAR T| JMUJER Y
111 46 6 NO 07/08/2020) 2.87| AUXILIAR T} I MUJER Y
112 45 g NO 08/03/2020) 3.29| AUXILIAR T JHOMBRE ]
113 48 g NO 08/03/2020) 3.29| AUXILIAR T| JHOMBRE ]
114 48 6 NO 04/06/2020) 3.05( AUXILIAR T JHOMBRE ]
115 48 6 Hormonas 08/08/2020] 2.87| AUXILIAR T JHOMBRE ]
116 47 6 NO 20/03/2010 13.26| AUXILIAR T JHOMBRE ]
117 30 2ANO 05/04/2020)] 3.21 AUXILIAR T JHOMBRE ]
118 31 2NO 06/06/2020) 3.04] AUXILIAR T JHOMBRE ]
119 33 3 NO 03/08/2020) 2.88 AUXILIAR T JHOMBRE ]
120 32 3 NO 01/07/2020 2.97| AUXILIAR T JHOMBRE ]
121 33 3 NO 04/08/2020) 2.88 AUXILIAR T JHOMBRE ]
122 32 3 NO 21/04/2020 3.17) AUXILIAR T JHOMBRE ]
123 35 3 NO 04/06/2020) 3.05 AUXILIAR T JHOMBRE ]
124 37 4 NO 05/01/2021] 2.46| AUXILIAR T JHOMBRE ]
125 30 2ANO 05/01/2021] 2.46| AUXILIAR T JHOMBRE ]
126 31 2ANO 05/05/2020) 3.13 AUXILIAR T JHOMBRE ]
127 33 3 NO 04/06/2021] 2.05 AUXILIAR T JHOMBRE ]
128 35 3 NO 01/08/2020] 2.89 AUXILIAR T JHOMBRE ]
129 38 4 NO 24/08/2020 2.82) AUXILIAR T I MUJER 4
130 42 5§ Hormonas 1/12/2007| 15.56] AUXILIAR T I MUJER 4
131 43 5 NO 13/03/2011 12.28| AUXILIAR T I MUJER 4
132 49 6 Antihiperte 1/07/2016 6.98 AUXILIAR T I MUJER 4
133 44 6 Antihiperte 1/10/2018| 4.72f AUXILIAR T I MUJER 4
134 30 2 NO 1/07/2021 1.97| AUXILIAR T {MUJER 4
135 34 3 NO 1/7/2020] 2.97| AUXILIAR T {MUJER Z
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