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Resumen

Objetivo: Determinar relacién que existe de estrategias de afrontamiento como estrés
laboral en el personal asistencial del Hospital Chancay y SBS “Hidalgo Atoche Lopez” —
2022 Métodos: investigacion bésica, modo cuantitativo, relacional de disefio no
experimental transversal, siendo integrada por un universo de 430 y una parte muestral de
203 trabajadores area asistencial nosocomio de Chancay SBS “Hidalgo Atoche Lopez”, en
donde se les empled los cuestionarios de recogida de informacion como la Descripcion
Multidimensional en Evaluacién de Afrontamiento COPE-28 de Carver (1997) vy el
Cuestionario con escala para evaluar el estrés laboral de Hernandez, Ortega, y Martinez
(2012). Resultados: el 88.3% del universo de estudio sefiala que sus estrategias de
afrontamiento respecto a ello es conducente en su dificultad, orientado en la conmocién
como en la evitacion, siendo ni buena ni mala; es decir, un promedio aceptable dentro de un
nivel moderado. En el examen inferencial Rho de Spearman, se consiguio el coeficiente -
0.385 y un p=0.008, confirmandose que mientras mayor sea la utilidad de las técticas de
afrontamiento personal (enfocado en su dificultad problematica, en conmocion y en la
evitacion) entonces menor sera un estrés profesional en el trabajo (deterioro emocional,
insatisfaccion por remuneracion, insatisfaccion del ejercicio competitivo, falta de
estimulacidn, exceso de horas de trabajo y disminucion profesional). Conclusion: Consta
de relacion inversa como demostrativa de tacticas de afrontamiento y estrés en el trabajo de
trabajadores asistenciales nosocomio Chancay como SBS “Hidalgo Atoche LOpez”,
Chancay, 2022.

Palabras clave: Estrategias de afrontamiento, estrés profesional, personal, bienestar y

laboral.
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Abstract

Objective: Determine the relationship that exists between coping strategies and work stress
in the healthcare staff of the Chancay Hospital and SBS "Hidalgo Atoche Lopez" — 2022
Methods: basic research, quantitative, relational approach of non-experimental and cross-
sectional design, being integrated by a population of 430 and a sample part of 203 workers
from the Chancay Hospital SBS "Hidalgo Atoche Lopez" care area, where data collection
questionnaires were used, such as the Multidimensional Coping Assessment Inventory
COPE-28 by Carver (1997) and the Questionnaire with scale to assess work stress by
Hernandez, Ortega, and Martinez (2012).Results: 88.3% of the universe of study indicates
that their coping strategies regarding this are conducive to the problem, oriented in emotion
as in avoidance, it is neither good nor bad; that is, an acceptable average within a moderate
level. In Spearman’s Rho inferential test, the coefficient -0.385 and p=0.008 were obtained,
confirming that the greater the use of personal coping strategies (focused on the problem,
emotion, and avoidance), the lower the job stress (emotional exhaustion, pay dissatisfaction,
dissatisfaction with professional practice, lack of motivation, excess labor demand, and
professional demerit).Conclusion: There is an inverse and significant relationship between
coping strategies and work stress in health care workers from the Chancay hospital and SBS
"Hidalgo Atoche Lopez", Chancay, 2022.

Keywords: Coping strategies, work stress, workers, personal and work well-being
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INTRODUCCION

La actual investigacion denominada Estrategias de afrontamiento como Estrés laboral en
trabajadores asistenciales nosocomio Chancay y SBS "Hidalgo Atoche Lopez” - 2022; se
presenta en conseguir titulo de Segunda Especialidad - Trabajo Social: Trabajo Social, Salud,
Familia y Comunidad que ofrece la carrera profesional de Trabajo Social Universidad

Sanchez Carrion.

Hoy en dia los individuos arriesgan una serie de sucesos, ritmo de existencia agitado como
progresiva coaccion con ambientes laborales, como los problemas que se derivan de
estabilidad laboral, el uso de la tecnologia, el trato con los jefes y compafieros; lo que
repercute en un entorno de permutas invariables y el deseo del individuo para aclimatarse
en ellos. De no desafiar positivamente estas permutas puede conllevar la replecion corporal
0 psicoldgica laboral denominado estrés, excitando la existencia de resultados ascendentes
en su inmunidad. Asimismo, el deseo de réplicas vertiginosas puede impresionar su firmeza,
afectando en un profundo nivel la eficacia de vida de la persona, su ambiente mas contiguo
y su cometido general en las desiguales esferas del funcionamiento de la institucion y de

esta manera ir construyendo estrategias de afrontamiento a la situacion sefialada.

Reflexionando en el ambiente laboral, constan concluyentes carreras consideradas como
muy proclives a mostrar estrés, gracias situaciones como las que se hallan exhibidas en el
quehacer diario, siendo: doctores, enfermeras, técnicos-enfermeros, administrativos, entre
otros. Los trabajadores de salud se hayan expuesto a variados elementos con mas
periodicidad, a causa de complejidad de los usuarios que recibe y el nivel de compromiso
que envuelve. Es asi que intenta saber la relacion en estrategias de afrontamiento como estrés
en el trabajo, pues cuales son las tacticas de afrontamiento que se esgrimen para la
conduccion del mismo para asi sobrellevar el trajin laboral como fisico de forma conveniente,
sea en los componentes de peligro que perciben inciertos corianamente. Del mismo modo,
requieren hacer uso de estrategias de afrontamiento siendo evaluada en su estimacion
escoltada del estres en el trabajo, estableciendo elementos de un universo estudiando esta

esgrimiendo en reconocer debido a sus peticiones.

Es asi que, se considerd importante dirigir un estudio que considera el proposito determinar
relacién en estrategias de afrontamiento como Estrés en el trabajo de profesionales

asistenciales nosocomio Chancay y SBS "Hidalgo Atoche Lopez” — 2022, puesto que un
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estrés en el trabajo como estrategias de afrontamiento en trabajadores es un argumento de
gran utilidad e impacto en el universo de estudio y que se revela las causas profesionales
estan afines en riesgos corporales, usuarios impetuosos, considerandose escasamente
competente, también, en lo que refiere a estrategias mas esgrimidas hallase que més del 50%
estdn encaminadas a tomar moderaciones y no suceda otra vez, comenzar ejercicios para

solucionar y analizar el inconveniente friamente.
Para un mejor de la investigacion se ha fraccionado en seis capitulos

Cap. 1: Se describe una realidad problematica, las dificultades problematicas y objetivos de

manera universal y especifica; como también su justificacion y la delimitacion del trabajo.

Capitulo II: Mostrase un marco teodrico de estudio, reforzado por citas textuales como
antecedentes pues preserva la elaboracion del estudio; asi mismo, se haya la e las hipétesis

como axiomas de los términos mas renombrados.

Capitulo Il Alcanza lo referente a la metodologia, conjuntamente con el universo de
investigacion y parte muestral, esgrimiéndose una encuesta para adquirir informacion

objetiva como precisa. También se hallara la operacionalizacion de variables.

Capitulo 1V: Exponen los efectos que se logré a partir de informaciones acopiadas usando
herramientas como el cuestionario, siendo simbolizados en figuras y tablas, expresando los

niveles y correlaciones de variables trabajados.

Capitulo V: Encontraremos la discusion, conclusiones como recomendaciones, que

asentiran con nuevas propuestas de investigacion para restablecer el contexto.

Capitulo VI. Presentase diversas informes utilizadas para propugnar y fortalecer
conceptualmente la tesis, considerando también textos hemerograficos, bibliograficos como

web.

Para anexos: Cuadro de consistencia, cuestionario para recojo de fundamentos y evidencias

estadisticas.
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Capitulo |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de la realidad problematica

Un malestar del trabajo constituido en estos tiempos de pandemia un problema de salud
abordado por agentes en gestionar la idoneidad humana en las entidades sean estatales como
privadas, merecen una especial atencion debido a que su inicio, evolucién y tratamiento se
desarrolla en el espacio laboral, viéndose afectada la fortaleza fisica como mental del
personal que son pilar fundamental en las actividades productiva y/o servicios. El autor
Martinez (2020 ) sefiala que “El estrés profesional conlleva unas refutaciones psico-
fisiolégicas por el discernimiento amenazador de un factor de conflicto o factores
psicosociales de riesgo que perturba a la salud del personal y al funcionamiento empresarial”
(p.303-304).

.Por otro lado; Gil-Monte (2003) refiri6 que las Estrategias de afrontamiento viene a
ser “...una consulta a textos sobre estrés cotidiano, debido a su armadura defensora
desarrollada por el contacto con otros individuos en ciertas circunstancias pues simbolizan
un reto o un disgusto para el sujeto” (pag. 183). Indudablemente estan signadas por las
caracteristicas personales del trabajador, presiones del contexto social y sus recursos
internos que poseen, resumiendo existe formas de estrategias de afrontamiento que ciertos
individuos lo asumen en acuerdo a su personalidad y experiencia social (Teixeira, Gherardi-
Donato, Pereira, Cardoso, & Reisdorfer, 2016). Es decir, como cada individuo reacciona
ante estos hechos contradictorios en el trabajo y por lo tanto desarrolla habilidades

personales para enfrentarle en el terreno laboral.

En estudios realizado por “La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) indica
que cada periodo mas de 2,8 millones de sujetos sucumben por accidentes laborales, 160
millones de trabajadores resisten enfermedades ocupacionales y originan 374 millones de
lesiones no mortales coherentes con el compromiso laboral” (Martinez, 2020, pag. 302),

hechos fundamentados en situaciones estresantes en el contorno laboral que mellan la
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inmunidad de las personas y que en muchos de los casos vienen desarrollando estrategias de
afrontamiento para hacerle frente a determinadas circunstancias realizadas en la (OIT)
concluyeron que un “60% de las jornadas laborales son perdidos debidos al estrés. Asimismo
se da un estudio lugares présperos, siendo un caso de Japon y Taiwan” (Mejia, y otros, 2019,
pag. 205), e incluso en el comienzo del confinamiento por la pandemia afecto la estabilidad
laboral es decir, el 81% de los empleadores y el 66% de los trabajadores que fueron
despedidos, laboraban en los paises donde se determind el cierre de negocios y empresas el
cual trajo peligrosos resultados para la salud corporal y psicoldgica del recurso humano que
laboraba en dichas instituciones (Organizacién Internacional del Trabajo, 2020, pag. 1). Asi
mismo los estudios realizados por los autores Sarsosa-Prowesk y Charria (2017) quienes
indican que entre el 50% y 60% del ausentismo laboral esta asociado al estrés; a partir de
los sefialado, se puede comprender una correspondencia del estrés de trabajo en estrategias
de afrontamiento incluso puede deducirse las formas de reaccion de los individuos ante las
adversidades en el contexto laboral que de hecho fijan una tendencia al rendimiento

productivo.

A nivel latinoamericano se ha demostrado por las investigaciones realizada en los
paises siguientes se presenta con mayor grado del sindrome laboral es Venezuela (63%)
continuo por Ecuador (54%) y Panama (49%); las naciones en bajas proporciones de estrés
son nuestro pais (29%) como Colombia (26%)” Citado en (Mejia, y otros, 2019, pag. 207).
Estos datos permiten reflexionar en torno al estrés como un inconveniente de inmunidad
mental pues atraviesan los trabajadores en América Latina y que es importante implementar
y difundir las tacticas de afrontamiento que disminuyera los grados de este problema., lo
sefialado se en el sector salud, es el caso del personal asistencial por las caracteristicas de
atencion médica y administrativa. Sarsosa-Prowesk y Charria, (2017) refiere que en
Colombia han encontrado “En el sector salud, datan que los profesionales asistenciales
exhiben entre 33.9% y 65% en estrés laboral, agrupado a indicios de un perfil emocional

como fisioldgico, enfatizando las carreras en un entorno de salud latentemente agobiantes”
(p. 46).

Esta situacion indica que si el personal de salud sufre de situaciones estresantes,
ansiedad, insomnio tal y como se paso en el primer afio de la pandemia, esto trae efectos en
la calidad de atencion y en sus capacidades cognitivas y emocionales para dar respuesta a
los hechos que suscitan en el sector de salud. Planteamiento reafirmado por Carballo y
Sanchez (2020) “Estas ansiedades del personal pueden conmover una disposicion de
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servicio que facilita, a la forma de concebir la avance clinico del usuario, tal forma de

disposiciones inclusive podria entorpecer batallas con la COVID-19” (pag. 4).

A nivel nacional, en la revision desarrollada se hallo investigaciones en Peru y
Colombia que el estrés profesional origina una sintomatologia de Burnout como derivacion

maés profunda asi como:

Se considera algunos informes de Per( como Colombia quienes exponen sus efectos
mas frecuentes en estrés, sindrome de Burnout, que siendo perturbacion profesional
provocada por de falla de metas entre la responsabilidad laboral y la vida intima que
desencadena un alto estrés afectando en el caso de los asistenciales por las
condiciones desfavorables en el trabajo (Mejia, y otros, 2019, pag. 205).

Sin embargo, se debe sefialar que algunos trabajadores de la salud abordaron el estrés
en forma empirica como ejercicio fisico constante, siendo una conducta resiliente que
permitio disminuir consecuencias nefastas como es el sindrome del quemado (Burnout)
donde se observa una etapa de agotamiento corporal y mental que se da en un transcurso de
época y que desencadena en un trastorno de personalidad y autoestima del trabajador.
(Ocofa-Aguilar, Romero-Casanova, Ocafia-Aguilar, & Ocafia-Gutierrez, 2021).

Ademas, en “... un estudio realizado en Cajamarca, indica que ante un suceso
negativo la mayoria del personal asistencial utiliza un 92.6% de las tacticas de
afrontamiento: accion fisica 65%, terapia de dialogo 39%, yoga 6.6%, soporte virtual 6.6%
y diversos 22.1%” (Ocofia-Aguilar, Romero-Casanova, Ocafia-Aguilar, & Ocafa-Gutierrez,
2021, pag. 43) En el mismo estudio encontraron que “el 27% al 45% estan bastante y en
extremos interesados en recursos de soporte frente a un suceso negativo y entre el 55% al
73% pocos interesados 0 no interesados” (Ocofia-Aguilar, Romero-Casanova, Ocafia-
Aguilar, & Ocafia-Gutierrez, 2021, pag. 44). Si se quiere resaltar datos informativos de
acuerdo al sexo, Mejia y otros (2019) se ha encontrado que “... las féminas muestran un
grado elevado en estrés con 44.8% a cotejo de los hombres con 37.6%, siendo esto muy
significativo" (p. 207). Los mismos autores afirman que las mujeres son muchos mas
accesibles a cuadros de estrés debido a su situacion en la practica profesional, el tipo de

trabajo que desarrollan y las responsabilidades en el hogar (pag. 209).

En nuestro distrito Chancay y especificamente en el personal del nosocomio

Chancay como SBS Dr. Hidalgo Atoche Lopez" y SBS; una sobrecarga laboral y demaés
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factores consecuencias de crisis de salubridad por Covid 19, sumado a una falta de
profesionales, técnicos y logistica adecuada, hacen que se incremente sustancialmente el
estrés en todas las areas del establecimiento de salud, méas aun en el personal asistencial por
encontrarse directamente en contacto con los pacientes que a diario se atienden en este
nosocomio. Una parte importante del personal es nombrado, otro grupo se ven afectado por
la inestabilidad laboral pues estan en la modalidad de contratado bajo régimen CAS-COVID
0 servicio de terceros; lo que por obvias razones se les exige trabajar en horarios alternos,
haciendo muchas veces sobre tiempo y/o guardias en horas adicionales que incrementan su

tiempo de trabajo.

También debemos tomar en cuenta la caracteristica del paciente que se atiende en el
hospital Chancayano, quienes por pertenecer a diferentes estratos sociales y seguros como
el Seguro Integral de Salud (SIS), pacientes con diversas patologias preexistentes,
asegurados de ESSALUD vy la doble emergencia que existe por la distincién de pacientes
COVID-19; todo ello ha generado actitudes y/o reacciones hacia sus comparieros que da
atencion y que en otras ocasiones también son victimas fortuitas de los familiares que

ingresan por la emergencia.

Es imprescindible estudiar el estrés, como un inconveniente de salud publica y una
enfermedad laboral, perturbando la producciéon laboral del grupo de trabajadores al grupo
trabajador e identificar las estrategias de afrontamiento que usan para mantener su equilibrio
o disefiar nuevas que puedan reducir los indicios de estrés a los que estan aventurados siendo

expertos de salud, méas aun en la epidemia en la cual nos encontramos”

Todos estos antecedentes motivaron nuestra intencion de contribuir con la presente
investigacion la que permitird no solo determinar el nivel de afectacion en trabajadores
asistenciales del nosocomio Dr. Hidalgo Atoche Ldpez" y SBS de Chancay, sino también
brindara aportes significativos para establecer tacticas de afrontamiento a nivel institucional
con la finalidad de disminuir una afectacién en todo el personal asistencial del nosocomio

Chancayano.
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1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema general
¢Qué relacion existe entre estrategias de afrontamiento y estrés laboral del personal

asistencial del nosocomio de Chancay y SBS “Hidalgo Atoche Lopez” - 20227

1.2.2 Problemas especificos

¢Qué relacion que existe entre la estrategia de afrontamiento enfocado en el problemay el
estrés laboral en el personal asistencial que trabaja nosocomio Chancay y SBS “Hidalgo
Atoche Lopez” - 20227

¢Qué relacion que existe entre la estrategia de afrontamiento enfocado en emocién y el estrés
laboral en el personal asistencial que trabaja en nosocomio “Dr. Hidalgo Atoche Lopez”-
20227

¢Que relacion que existe entre la estrategia de afrontamiento enfocado en la evitacion y el
estrés laboral en trabajadores asistenciales laborando en | Hospital Chancay como SBS
“Hidalgo Atoche Lopez” - 20227

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general
Determinar relacion que existe de estrategias de afrontamiento y estrés laboral en el personal

asistencial del nosocomio Chancay y SBS “Hidalgo Atoche Lopez” — 2022.

1.3.2 Objetivos especificos

Identificar la relacion que existe entre la estrategia de afrontamiento enfocado en el
problema y el estrés laboral en el personal asistencial del nosocomio Chancay y SBS
“Hidalgo Atoche Lopez” — 2022.

Identificar la relacion entre la estrategia de afrontamiento enfocado en emocidn y el estrés

laboral en el personal asistencial del nosocomio de Chancay y SBS “Atoche Lopez” — 2022.

Identificar relacion entre la estrategia de afrontamiento enfocado en evitacion y el estrés

laboral en el personal asistencial del nosocomio Chancay y SBS “Atoche Lopez” — 2022.
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1.4 Justificacidn de la investigacion

La tesis se argumenta desde un nivel tedrico porque aporta al conocimiento de esta
temaética a partir de las teorias que guian la investigacion, se cuenta con enfoque del estrés
de Lazarus con el Patron Multiaxial de Afrontamiento Dunahoo, Hobfoll, Monnier, Hulsizer
como Johson; y por otro lado para estrés en el trabajo se tiene al Patron demanda- control-
soporte social de Karasek como Theorell; enfoque del ambiente social con French y Khany
el enfoque de demandas con peculios del mismo trabajo de Bakker como Demerouti, todas

ellas contribuiran ampliar el conocimiento que se tiene en esta area de estudio.

La investigacion se justifica porque tiene un aporte practico, ya que determind
relacién en estrategias de afrontamiento como estrés del trabajo con personal asistencial en
dicho hospital, en este sentido las recomendaciones realizadas permitiran mejorar la
situacion fisica y mental de este grupo de trabajadores que por las caracteristicas de su labor
padecen de situaciones estresantes y a su vez plantear opciones de control para mejorar dicha

problematica que afecta a los trabajadores de salud.

Asimismo, tiene una justificacion metodoldgica porgue se utilizara el sistema de la
investigacion cientifica y en todas sus etapas; considerando las técnicas y cuestionarios. Para
el acopio de fundamentos aplicase Inventario Multidimensional en Estimacion de
Afrontamiento Coper 28 de Caver (1997) adaptado por Malo (2021) y la Escala para evaluar
estrés laboral de Hernandez, Ortega & Reidl, (2011), pues han sido verificados las
propiedades métricas de dichos instrumentos de medicidn en otras poblaciones y que se

utilizara en trabajadores asistenciales de la entidad de salud.

1.5 Delimitaciones del estudio
El estudio tiene delimitacion temporal porgque estuvo comprendido para su ejecucion
de junio del 2021 al 2022.

En cuanto a delimitacion espacial esta determinada por trabajadores asistenciales que
gestiona en nosocomio de Chancay SBS Dr. Atoche Lopez", del distrito Chancay, Huaral,

Lima Provincias.

Se tomo un estudio sélo al personal nombrado que trabaja en dicho nosocomio y que

esté directamente ligado al trabajo asistencial de atencion a pacientes.
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1.6 Viabilidad del estudio
La tesis tuvo una posibilidad financiera pues los recursos econémicos tomados

completamente por las investigadoras.

Se sustentd la viabilidad logistica de la investigacion ya que las tesistas poseen los
recursos tecnolégicos, de acceso a la informacion, a repositorios de diferentes universidades

y otros elementos bibliograficos necesarios para el desarrollo de la misma.

Por altimo, se contd con un equipo de trabajo conformado por las tesistas, personal
de apoyo de la carrera profesional para la diligencia de cuestionarios que sirvieron para el
recojo de informacion y el personal asistencial donde se les aplico los cuestionarios de

evaluacion del nosocomio Chancay como SBS “Dr. Atoche Ldopez".
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Capitulo 11
MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

2.1.1 Investigaciones internacionales

Arias-Ulloa, y otros (2021 ) investigaron sobre “Periodo estrés, hundimiento y angustia en
internos habitantes Aguascalientes, 2018” México. Tuvieron como propoésito identificar
sindrome depresivo y angustia en doctores internos con disimiles caracteristicas relacionarla
con grado de estrés de trabajo como mejora de existencia. Desarrollaron una investigacion
descriptiva transversal en 150 residentes del nosocomio de la Mujer, Centenario sanatorio
Miguel Hidalgo - Instituto Mexicano Social, a quienes aplicaron los siguientes cuestionarios,
PHQ-2 en depresion; GAD-7 ansiedad, WHOQOL-BREF en mejora para la vida y un
cuestionario en trabajo profesional para doctores aztecas. Resultados: Encontraron que
un83.3% rechazo tener algun inconveniente corporal o emocional. El 28.6 % reflejaron
positivos a la prueba de depresion en el area de Pediatria, a su vez donde areas de Cardiologia,
Ortopedia y Traumatologia e Imagenologia nunca mostraron pruebas efectivas. ElI 25%
resultd positivo al tamizaje de ansiedad fue en internos de Medicina del Enfermo en Etapa
Critica, también que en internos de Cardiologia nadie repercutid efectivo. Po otro lado, la
mejora de vida se identifico una correlacion de forma moderada como negativa con
calificacion de ansiedad. Conclusion: Observaron que los internos con tamizaje positivo en
ansiedad y depresion conservan las siguientes caracteristicas: mayormente féminas, que
estudian el primer afio del area y que resultan a un estado diferente del estado. Si bien es
cierto, que no son estadisticamente importantes, esto ayuda a plantear tacticas de apoyo

focalizadas en fortificar las destrezas para optimar el acomodo a la vida protectora.
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Chanaluisa 2021 investigd sobre “Estrés laboral y salud mental en el personal de
salud relacionado con el Covid-19 del Hospital Divina Providencia 2021” Ecuador. Tuvo
como propoésito determinar el estrés laboral y la salud mental del personal de salud
relacionado con el Covid-19 del Hospital Divina Providencia. Desarroll6 una investigacion
cuantitativa, descriptiva y transversal en 82 profesionales que integra a médicos, obste trices
y enfermeras, a quienes se aplicaron dos instrumentos validados como MBI-HSS para la
variable de estrés laboral y GHQ-12 para la salud mental. Resultados: Se encontrd que la
mitad de un cuarto de la poblacion encuestada esté en un nivel de cansancio emocional (CE)
el cual corresponde a nueve personas, mientras que menos de un cuarto de encuestados se
encuentran con un alto nivel de despersonalizacion (D) quienes presentaban en ciertas
ocasiones actitudes distantes con el trabajo. En cuanto a la salud mental se evidencio la
usencia de la psicopatologia en la poblacién encuestada, pero a pesar de ser mayoria existe
un minimo porcentaje que si requiere el cuidado de profesionales del campo de salud mental.
Conclusién: Se hallé una estrecha relacional entre las dimensiones de estrés laboral y
autopercepcion de la salud mental exponiendo una cantidad minima de profesionales en el
alto nivel de estrés con presencia de la patologia mental, quienes ademas presentan
sentimientos de frustracion, molestia, temor, decepcidn, cansancio fisico y mental; por otra
parte, la mayor parte de la poblacion estudiada manifestaron que conservan su estabilidad

fisica, mental y emocional.

Duefias (2020) estudid “Estrés laboral y contacto con desempefio trabajadores de
nosocomio Huerta Niemes” Ecuador. Su finalidad fue determinar relacion entre estrés del
trabajo como desempefio de los profesionales de salud nosocomio Huerta de Niemes.
Desarrolld6 un trabajo cuantitativo, deductivo como descriptiva-correlacional en 76
trabajadores, a quienes aplicaron un cuestionario de Hernandez, Ortega y Reidl para evaluar
variable del estrés en el trabajo en médicos, como un cuestionario del Dr. Laguna y Herrera
para medir desempefio laboral de colaboradores. Resultados: Encontrase un 69.7% de los
asistenciales de la salud indicaron que terminando la jornada laboral culminan
frecuentemente consumidos emocionalmente, mientras que el 5.3% indica que no se siente
agotado emocionalmente, esto basicamente se relaciona con las horas extras y el doble turno
en el trabajo. En cuanto al desempefio laboral, el 28.9% indico que sus motivos por la cuales
no acuden al trabajo siempre sustentan un respaldo, mientras que, el 10.5% nunca justifica

las razones por las cuales abandonan su puesto de trabajo. Conclusién: El estrés de trabajo
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perturba en forma desaprobada en el ejercicio habitual de trabajadores del nosocomio Huerta

de Niemes.

Suarez y Campos (2020) investigaron sobre “Estrés en el trabajo y relacion con
situaciones laborales en centro asistencial Barilla Huete Juigalpa II semestre aio 2019”
Nicaragua. Tuvieron como proposito establecer el estrés en el trabajo y su correspondencia
con las circunstancias laborales de los colaboradores del centro asistencial Barillas Huete
segundo semestre periodo 2019. Desarrollaron una investigacion concluyente, explicativa,
cuantitativa y cualitativa en 20 colaboradores que concierne a médicos, enfermeros,
laboratoristas y personal administrativo, a quienes aplicaron posteriormente los siguientes
instrumentos; una entrevista en el area de Recursos Humanos para detectar las principales
problematicas de la institucion, una encuesta a los colaboradores con preguntas abiertas y
cerradas en relacién al estrés y condiciones laborales. Resultados: Hallaron un 45% de los
colaboradores algunas veces se hallan estresados, mientras que, el 55% de los trabajadores
siempre y casi siempre afirman estar estresados. En cuanto a las condiciones de trabajo, el
10% de los colaboradores indicaron que las instalaciones de su area nunca facilitan su trabajo
y el 30% de los colaboradores indicaron que siempre y casi siempre las instalaciones ayudan
a facilitar su trabajo. Conclusion: Destacaron un promedio alto de estrés en los colaboradores,
sin embargo, muchos de ellos expresaron estar satisfecho en condiciones ambientales donde
ofrece el establecimiento, significando que las situaciones laborales del Centro asistencial

Adan Brilla Huete nunca intervienen en el estrés del trabajo.

Mendoza (2019) investigd sobre “Estrés laboral y calidad de vida experto de
enfermeria del nosocomio Maldonado Carbo” Ecuador. Su proposito establecer una relacion
entre el estrés en el trabajo y la eficacia de vida profesional del especialista en enfermeria
del Hospital Teodoro Maldonado Carbo. Desarrollé un estudio cuantitativa, deductiva,
descriptiva y correlacional en 240 profesionales de enfermeria, a quienes administraron los
siguientes cuestionarios, un instrumento adaptado por Hernandez et al., para medir variable
estrés laboral como instrumento CVT-GOHISALO midiendo la variable calidad de vida.
Resultados: Encontrase un 45.0% estd completamente desacuerdo con respecto a la
interrogante si sienten exhaustos, mientras que el 5.4% manifestd estar totalmente de
acuerdo con la pregunta realizada. En cuanto a calidad de vida laboral el 25.8% indicd estar
parcialmente satisfecho en referencia al trato que mantiene con sus superiores y el 17.9%

indicd estar parcialmente insatisfecho. Conclusion: Se hallé una relacion directamente
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proporcional debido a que la calidad de vida en el trabajo de los colaboradores si se relaciona

con los niveles de estrés que se muestran en la institucion.

Yéaguar (2019) investigd sobre “El estrés laboral y relacion con desempefio de
personales del centro asistencial del primer nivel de cuidado en Mapasingue Oeste
Guayaquil” Ecuador. Su propdsito establecer relacion del estrés laboral con desempefio
profesional en trabajadores de salud en el Centro de primer nivel de servicio en Mapasingue
oeste - Guayaquil. Desarrollé un estudio observacional, retrospectiva, transversal, analitica,
cualitativa-cuantitativa, de campo e investigativa en 116 colaboradores del &rea que prestan
atencion en la institucién, a quienes aplicaron posteriormente los siguientes instrumentos; el
cuanto a desempefio laboral se uso el formulario de Chombo y para estrés laboral la encuesta
aprobada y tipificada por la OMS y la OIT (2017). Resultados: Se hallé que gran parte del
grado de estrés de los colaboradores en salubridad tiene bajo nivel de estrés laboral de 46.6%,
mientras el 7.8% muestra un elevado nivel de estrés. Refiriéndose al desempefio en el trabajo,
hallaron que la mayor parte del nivel de desempefio de los profesionales de salud
participantes de la investigacion se encuentran en un nivel medio con un 69.0% y el 25.0%
en un nivel bueno. Conclusion: Se demostrd que el 10.3% de los encuestados presenta un
buen desempefio y 0% de nivel de estrés, mientras que, el 71.4% presenta un deficiente
desempefio con un nivel medio de estrés, entonces se afirmar, mas estrés minimo sera

desempefio en los colaboradores.

Ortiz (2018) investigo sobre “El estrés laboral en profesionales de salud y relacion
con clima organizacional nosocomio Dr. Montenegro de Chillanes, Bolivar” Ecuador. Su
proposito establecer relacion del estrés laboral con clima organizacional del nosocomio Dr.
Eduardo Montenegro. Desarroll6 una investigacion observacional, retrospectivo, transversal,
analitico, cualitativo y cuantitativo en 53 profesionales de la institucion, de quienes
emplearon posteriormente los diversos instrumentos; como instrumento para Analisis del
Clima Organizacional en los autores Bustamante, Lapo y Grandon del afio 2016 y el segundo
instrumento del estrés en el trabajo el cual fue cotejado y estandarizado referido a OMS
conjuntamente con la OIT en el afio 2017. Resultado: Encontré que el 49.06% de los
colaboradores rinden frecuentemente informes a los superiores y subordinado de manera
presionada, mientras que, el 13.21% de los colaboradores indicé que al rendir los informes
nunca se siente presionado por sus superiores. En cuanto al clima organizacional, el 39.62%
frecuentemente esta dificultoso al ocuparse con integrantes de otras unidades y un 15.09%

algunas veces se siente de esa manera. Conclusion: Determind que los factores de ambiente
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organizacional pues asocian elocuentemente en un grado de estrés en el trabajo percibido

por 53 asistenciales encuestados, cumpliendo con el objetivo planteado.

Saltos (2017) investigd sobre “Estrés laboral y estrategias de afrontamiento en
médicos del Ministerio de Salud Pablica relacionados Distrito 09D05 del Guayas” Ecuador.
Su finalidad relacionar un grado de estrés laboral de estrategias de afrontamiento esgrimidas
en especialistas - Ministerio de Salud Pdblica concernientes del Distrito Guayas. Desarrollo
una labor cuantitativa, no experimental transversal a su vez correlacional en 52 doctores,
quienes aplicaron instrumentos como: el inventario de Estrés para Profesionales de la Salud
de Wolfgang (IEPS) para variable de estrés laboral y el ajuste espafiol Inventario en
Estrategias de Afrontamiento de Tobin, Holroyd, Reynolds como Kigal del afio 1989, para
la variable estrategias de afrontamiento. Resultados: Encontrase un 28.8% de los
profesionales mostraron estrés minimo, mientras que un 9.5% de los médicos presentaron
estrés alto. En cuanto al uso de estrategias de afrontamiento, las que se esgrimieron
frecuentemente son: la aclaracion de problemas, la reestructuracién de conocimiento como
el soporte social; y las pocas utilizadas demostraron ser la autocritica como retirada social.
Conclusion: Se hall6 una relacion directamente proporcional en ambas variables, en la que
los individuos que muestran elevados grados de estrés utilizan elevadas estrategias

desadaptativas.

2.1.2 Investigaciones nacionales

Contreras (2022 efectud un tratado de “ Estrés laboral y estrategias de afrontamiento
para trabajadores entorno COVID19 Villa Hermosa, Chiclayo (Tesis de Maestria), tuvo
como intencion: instaurar relacion del estrés de trabajo con estrategias de afrontamiento en
dichos colaboradores, Métodos: investigacion basica, correlacional descriptivo vy
cuantitativa con una parte de 50 personales de dicha area de salud quien obtuvo como
resultado un grado de estrés de trabajo de trabajadores asistenciales en contenidos COVID-
19 siendo mediano de 52%, también, considerable inferior de 46% como elevado con 2%.
Conclusion: logro establecer relacion de importancia con el afrontamiento en sentimientos
con el estrés de trabajo, por consiguiente una importancia bilateral de, 000, con coeficiente
correlacional de ,694. En ese sentido, se concluye indicar; cuan mas aplicacion de estrategias

de afrontamientos en conmociones, el estrés aminorara en el personal.
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Delgado, Morales y Muro (2021 ) en la tesis denominado “Estrés laboral y
estrategias de afrontamiento en enfermeras cuidados intensivos” (articulo - revista) tuvo
como proposito: hallar una relacion de categoria de estrés de trabajo con estrategias de
afrontamiento por especialistas en Cuidados Intensivos Es Salud Chiclayo. Metodologia:
Estudio cuantitativo, descriptivo correlacional, el universo indagado consté compuesta de
25 profesionales. Su recogida en informacion desarrollase por dialogos con el Inventario de
de Maslach aprobado y confiabilidad con Cronbach, 74 a ,78y un Inventario en soluciones
en Afrontamiento de Rudolf H. Moos, adecuado por Mikulic IM; muestra eficacia fusionada
armonizando con Coping Strategy Indicator. Resultados: Un 70 % de profesionales ostentan
grados de estrategias de afrontamiento de elevado y regular. Por lo tanto, un 32% ostenta un
reducido grado en estrés, 40% medio como 28% elevado. Sobre dimensiones, agotamiento
emocional y despersonalizacion se considera reducido un 76 como 88%, continuamente, en
produccidn personal siendo elevado un 84% de especialistas, quienes manifestaron efectivos
grados de afrontamiento como minimos grados en estrés. Correlacionadas ciertos elementos
de coeficiente de Spearman; siendo de ,995 admitiéndose la hipétesis de investigacion.
Conclusiones: La correlacion de uno y otro elemento es contrariamente proporcional y

significativa debido en sobresalientes tacticas de afrontamiento inferiores grados de estrés.

Quispe (2021) investigo sobre “Estrés laboral y factores en riesgos psicosociales de
trabajadores del centro asistencial Ocongate, 2020” Lima. Siendo su finalidad establecer
relacion del estrés en el trabajo como factores de riesgos psico-sociales en trabajadores de
Sede de Salud de Ocongate, 2020. Desarroll6 un trabajo descriptivo, cuantitativo, no
experimental, transversal como correlacional siendo 50 trabajadores de institucion, a
quienes aplicaron los instrumentos; uno de estrés en el trabajo de autores Hernandez, Ortega
y Reidl (2012) y una herramienta para la revision factores de riesgos psicosociales autores
Moncada, Llorens, Kristensen y Venga (2011), adaptado por la tesista. Resultados: Se hallé
un 30.0% del personal se encuentra con un minimo grado de estrés en el trabajo, mientras
que, el 40.0% de colaboradores se encuentra con un alto nivel. En cuanto a factores con
riesgos psicosociales, el 22.0% del personal revelaron un nivel minimo con 28.0% revelaron
nivel alto. Conclusion: Se evidencio en la investigacion con correlacion positiva formidable
de ambas variables, estrés del trabajo y componentes en riesgos psicosociales en

trabajadores del area asistencial Ocongate, 2020.

Malo (2021) investigd6 “Estrés laboral y estrategias de afrontamiento trabajadores
asistenciales Unidad Ejecutora 412 Salud Vira tiempo COVID-19. 2020” Trujillo. Tuvo una
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finalidad para establecer relacion entre un estrés del trabajo con estrategias de afrontamiento
con colaboradores asistenciales Unidad Ejecutora 412 Salud Vird periodo COVID.
Despleg6 una estudio descriptivo correlacional, cuantitativa con corte transversal en 125
empleados de la entidad, quienes aplicaron; un “Cuestionario de grado de Estrés en el trabajo”
de Malash también “Inventario multidimensional en estimacion de afrontamiento COPE-28”
de Carver adecuado ambos del investigador. Resultados: Se encontré un 46% de empleados
revelaron un grado elevado de estrés, mientras un 21% en empleados manifestaron un grado
bajo de estrés. Por cuanto en estrategias de afrontamiento, un 78% de colaboradores
evidenciaron un grado adecuado y un 8% un grado inadecuado. Conclusion: Determinase
que, si hay una relacion directamente proporcional de variable estrés del trabajo como

estrategias de afrontamiento en esta poblacion de estudio.

Huaméan (2020) investigd sobre “Inteligencia emocional y estrés laboral
trabajadores asistenciales Red asistencial Conchucos Sur-Huari, 2019” Chimbote. Tuvo
como proposito establecer relacion de inteligencia emocional como estrés del trabajo en el
colaboradores asistenciales Red de Salud Sur-Huari, 2019. Desarrolld un tratado
descriptivo- correlacional, cuantitativa, transversal no experimental de 632 colaboradores
de la institucion, a quienes aplicaron los instrumentos como: el instrumento designado
inventario en inteligencia emocional Bar-On y una sucesion de estrés en el trabajo de la OIT.
Resultados: Encontrase 55.2% de trabajadores de salud muestra un grado muy desarrollado
con respecto a la inteligencia emocional, mientras un 32.6% de trabajadores de salud
presenta un grado por mejorar. En cuanto al estrés laboral, un 17.2% manifiesta tener un
grado elevado como un 7.1% un grado minimo. Conclusién: Se hall6 correlacién discrepante
bastante importante de variable inteligencia emocional como estrés del trabajo, por lo que
es de vital importancia ampliar acciones preventivas que favorezcan al progreso de los

contactos interpersonales entre los colaboradores asistenciales Red de Salud Conchucos.

Angeles (2019) investig sobre “Estrés laboral y satisfaccion laboral personal lugar
de atencion residencial Renacer” Lima. Siendo su finalidad establecer correlacion en estrés
del trabajo y satisfaccion laboral personal del CAR Renacer. Desarroll6 una investigacion
cuantitativa, hipotética-deductiva, descriptiva-correlacional y con un disefio no
experimental transeccional en 68 trabajadores de la institucion, siendo aplicados
posteriormente los cuestionarios; nivel de OIT adecuada a trabajadores CAR Renacer para
estrés laboral y la técnica de satisfaccion del trabajadores asistenciales del MINSA
acondicionada para trabajadores del CAR Renacer. Resultados: Se encontr6 al 51.5% de
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colaboradores de salud con un grado inferior de estres, mientras que, el 5.9% del personal
de salud manifest6 un grado elevado. Concerniente a satisfaccion laboral, un 60.3% mostro
un grado bajo y un 2.9% present6 un grado alto. Conclusion: Se evidencio estadisticamente
una correlacion inversa entre estrés con la satisfaccion del personal del CAR Renacer, por

consiguiente a mas estrés en el trabajo amenora una satisfaccion laboral.

Monteza (2018) investigd sobre “Nivel de estrés y satisfaccion laboral en el personal
de enfermeria del Centro Quirargico en la Clinica Centenario Peruano Japonés 2018 Callao.
Siendo el propdsito establecer relacién entre estrés y satisfaccion laboral de profesionales
en enfermeria del Centro Quirdrgico de la Clinica Peruano Japonés 2018. Desarrollé una
investigacion aplicativa, cuantitativa, descriptiva-correlacional de corte transversal en 40
sujetos entre enfermeras y técnicas, a quienes aplicaron posteriormente los siguientes
instrumentos; para la variable en estrés en el trabajo se esgrimio “The Nursing Scale stress”;
como en variable de satisfaccion en el trabajo se aplicé la escala SL-SPL de Sonia Palma.
Resultados: Se hallé un 52.5% de colaboradores de salud present6 un grado bajo de estrés,
a su vez 5% del personal de salud present6é grado elevado. En cuanto a satisfaccion en el
trabajo, el 40% de trabajadores de salud manifestd una regular complacencia laboral y el
12.5% manifestd alta satisfaccion del trabajo. Conclusion: El estrés en el trabajo se
concierne elocuentemente con la satisfaccion laboral de los profesionales de enfermeria del

Centro Quirurgico Clinica Centenario Peruano Japonés.

Diaz (2017) investigd sobre “Factores de riesgo psicosocial y estrés laboral en
enfermeras Instituto Honorio Delgado-Hideyo Noguchi, 2017” Lima. Siendo su propdsito
establecer relacion de factores de riesgo psico-social y estrés en el trabajo de una sede
hospitalaria de salud cognitiva. Desarroll6 un trabajo cuantitativo, basico y correlacional en
77 enfermeras pertenecientes a la institucion, a quienes aplicaron herramientas; para
estimacion con elementos de riesgo psico-social del investigador Molinero y un instrumento
de estrés en la institucion de autores Maslach, Schaufeli y Leiter. Resultados: Encontrase un
42.9% de profesionales manifestaron un grado alto con respecto a los riesgos psicosociales,
mientras un 26% de las profesionales manifestaron un bajo grado. Res pecto a estrés laboral,
un 28.6% de los expertos desplegaron un grado elevado como 16.9% grado bajo.
Conclusién: Hay relacion directamente proporcional de los elementos de riesgo psicosocial
con estrés en el trabajo en las profesionales, afirmandose que a mas grado de componentes

de riesgo psicosocial mas existencia en estrés en el trabajo.
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2.2 Bases teoricas

2.2.1 Estrategias de afrontamiento
1. Apreciacion de autores

En esta parte de la investigacion se pretende identificar las definiciones basicas que
existen sobre la variable estrategia de afrontamiento en la literatura académica de parte de
los investigadores reconocidos. A continuacion, se ha redactado las definiciones con autores:

McCubbin, Cauble y Patterson ( 1982 )...se textualizan como elementos psiquicos
gue un sujeto maneja en crear después a un inconveniente consignando contextos
desagradables, no obstante los elementos no constantemente resulten ser propicios, valen
para afrontar, impedir e incluso favorecer al fortalecimiento del individuo” ( pp. 26-27 ),
significa que estrategias de afrontamiento son sistemas de respuesta ante diversos problemas
indecorosos que se exhiben en el camino, tal manera que las personas utilizan todos sus
recursos disponibles para poder afrontarlo de una forma mas eficaz y concreta, consiguiendo

a la larga buenos resultados.

Cabellos (2019) sefnala que “estrategias de afrontamiento pertenecen a recursos y
voluntades sean cognitivos como conductuales, encauzados a resolver el inconveniente, a
comprimir o eliminar la respuesta emocional y alterar la evaluacion preliminar de la realidad”
(pag. 13) describe a que el individuo busca la forma de como hacer frente a situaciones
dificiles, no solo guiado por sus impulsos sino también utilizando el pensamiento cognitivo,
el cual le permite analizar a mayor profundidad la situacion en donde se encuentre,

permitiendo asi desarrollar una respuesta mas consolidada.

Sandin, Chorot, Santed, & Jiménez (1995) indic6 “son tacticas de afrontamiento
pues narran los métodos fijos esgrimiéndose terminantemente en tiempo y quiza
crecidamente versatiles estribando escenarios que van mostrando”, como se cité en (Torres,
2017, pag. 20), esto expresa que dichas habilidades de afrontamiento van de acorde a la
entorno en donde se encuentra una persona, puesto que se utilizaran diferentes tipos de
estrategias o analisis dependiendo del caso planteado, es por ello que se indica que es algo

cambiante y no estético.
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Edwards (1988) senala que “...afrontamiento es el conjunto de voluntades de accion
y réplica sobre uno propio en relacién a su ambiente, estos se acogen en presiones de
respuesta a las peticiones internas y externas que trascienden y suelen ser excedentes al
control de nuestros sucesos” como se cito en (Torres, 2017, pag. 21) se refiere a que el
afrontamiento suele ser un conjunto de respuestas antes situaciones complicadas o que
alteran la tranquilidad de la persona, por lo cual esta se ve en la necesidad de formular y

emitir una respuesta que se encuentra a la altura de la situacion.

Para Lazarus, como se citd en Gomez ( 2005 )sefialo que estrés es “asunto en
transaccion de un ambiente (interna o externa) con determinados rasgos y un individuo que
juzga el entorno en situacion de convenientes fines, valores, experiencia, etc”’( p. 207 ). Es
importante identificar que dicho investigador planteaba al estrés aparecia cuando los
individuos percibian un desequilibrio de las personas sobre sus exigencias internas y
externas y los pocos recursos personales y de su entorno para superar esta situacion

denominado estresores.

Gil-Monte ( 2003 ) “Las tacticas de afrontamiento permiten concebir como una
contestacién a principios de estrés acostumbrado, en otras palabras de su armadura
preservadora formada por la relacion con otros individuos en ciertas condiciones pues
simbolizan retos e inquietudes en la persona” (p. 183 ), significa que las estrategias de
afrontamiento estan a la vanguardia de los desafios que se exhiben en el existir des seres
racionales y que les genera estrés , en donde se puede visualizar cuales son las reacciones
de estas en aquellos momentos tan duros y dificiles, en donde se tiene que actuar de manera
cautelosa ,puesto que también existe la posibilidad de que el desafio sea mas fuerte que las

estrategias de afrontamiento que tiene en mente poner en préactica la persona.

2. Modelos teoricos de las estrategias de afrontamiento
Modelo Transaccional de Estrés y Afrontamiento de Lazarus y Folkman

El autor Richard Lazarus naci6 el 3 de marzo de 1922 en Nueva York, fue un reconocido
psicologo, docente de la Institucion Superior de California e investigador estadounidense,
pues se centro para estudiar los procesos sapientes que surgen ante un escenario estresante,

ademas desarrollo diversas teorias y una de ellas denominada modelo transaccional de estrés
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y afrontamiento con el apoyo de varios investigadores, entre ellos Susan Folkman quien fue
una psicéloga norteamericana incorporada al equipo de investigadores. Ademas, trabajé con
Lazarus mientras estudiaba para su doctorado, acufiando los términos de afrontamiento
equidistante en los sentimientos y afrontamiento medido en el inconveniente, como parte en

su tesis doctoral.

Su investigacion explica un mayor reconocimiento trazada desde una configuracion,
cognitiva socio-cultural que precisa el estudio de la emocion relacionada a la motivacion,
cognicién y adaptacién. Es decir, ante la presencia de momentos de estrés las personas
pueden manifestar actitudes evasivas o de afrontamiento ante dicha problematica, buscando

hallar siempre la tranquilidad y el equilibrio.

Por otro lado, sefiala que la alteracidn que existe en la relacion de la persona con su
propio ambiente suele ser evaluada, produciendo un gran cambio en referencia a la
intensidad de la emocidn. Ademas, para identificar si un evento es vivido como estresante,

es necesario conocer la interpretacion que se realiza de él.

“El paradigma presentado por una teoria de estrés por Lazarus maneja de linea
principal la relacion de un individuo con su entorno...el individuo hace hacer frente a las
solicitudes que le esboza su medio de forma incesante” (Sanchez, 2022, parr.2). Por lo cual,
el individuo debe encontrarse preparado para asumir cualquier reto y afrontar con gran

madurez las situaciones problematicas.

Por otro lado, “Richard Lazarus disefia que coexisten disimiles estrategias de
afrontamiento del estrés. Cualesquiera suelen ser efectivas, pues las demas no solucionan la
incomodidad que se experimenta” (S&nchez, 2022, parr.3). Es decir para el autor, algunas
estrategias ayudan de manera positiva a resolver los problemas, mientras otras no,por ello;

es importante analizar cada una de ellas.
El enfoque del estrés de Lazarus y el compromiso

Se refiere a cuando las personas presentan demandas o deberes, por la cuales sienten
responsabilidad y compromiso por cumplirlas, pero dentro de ello influye las relaciones

actuales que posee y su posicion social. Sanchez (2022), sefiala lo siguiente:

Cuando el individuo califica una solicitud es considerable, nunca la distingue de una

responsabilidad no siendo parte de una respuesta con precepto sentimental. Al
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contrario, especula ser notable, la experimenta como deber que aturde su sensatez de
algun modo. Es asi que mana el estrés e inicio de resultado de la persona apegado a
su esmero en la demanda a la que da el distinguido de encargo. Pues marca un inicio
de sistema de medicion del entorno como una gestacién en brindar una contestacién
adaptativa. (Sanchez, 2022, parr 6-7).

Los métodos de evaluacion del ambiente estresante

Ciertas personas cuando se encuentran en una situacion estresante realizan dos tipos
de evaluaciones, lo cual los conlleva a saber si realmente puede responder de una manera
adecuada ante dicha demanda o responsabilidad encomendada. Para Lazarus, segiin Sanchez

(2022 ); lo define de la siguiente manera.

Tomando como inicio una evaluacion primaria; acé, el individuo funda
dada prosperidad encontrase ardua, sino satisface la peticion, se estaria suponiendo
que se encuentra en medio de una falta. Posteriormente, esto procede una evaluacién
secundaria. siendo estimacion del individuo hace de elementos que se tiene para
citar a la demanda donde equilibré. De esta manera, resuelve si esté en situaciones de

hacer cara a lo que se le requiere o0 no. (Sanchez, 2022, parr.9).

En base a lo explicado dicha situacion puede ser interpretada de la siguiente

manera.

e Reto o desafio: Se produce cuando el sujeto considera que cuenta con
recursos y medios de dar una contestacion satisfacoria a la peticion formulada; a la
vez le produce de eficaciay logro.

e Amenaza: Es cuando el individuo entiende cuando le falta los elementos
necesarios en dar respuesta a la demanda; esto permite una actitud ansiosa que va
deteriorar y diminuir su capacidad de afrontamiento y que le puede conducir desde
la pardlisis hasta operacionalizar otras estrategias que no le son beneficiosas y poco

efectivas. Por lo cual se identifica que es un sistema que conlleva a la incapacidad.

Estrategias de afrontamiento seguin Lazarus & Folkman

En relacion a este tema, Lazarus & Folkman (1986) plantean segun sus

investigaciones que las personas presentan dos formas de afrontamiento.
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1. Afrontamiento dirigido a la emocidn, que se realiza en base a la
evaluacion en la que la persona observa y concluye que no pude hacer nada para
modificar las amenazas de su entorno, esto le conduce a desarrollar, procesos
cognitivos que le permita minimizar la alteracion emocional, “como son la
evitacion, minimizacion, distanciamiento, atencion selectiva,comparaciones
positivas y la extraccion de valores positivos en situaciones negativas” (Amaris,
Madariaga, Valle, & Zambrano, 2013, pag. 129)

2. Afrontamieno dirigido al problema, esta estrategia se produce cuando las
condiciones que tienen los individuos son productos de una evaluacion suceptible a
la permuta “estas tacticas estan encaminadas a la concptualizacién del problema,
indagan solucidn para este y respeto de disimiles iniciativas en situacién de costo y
gracia” Lazaru & Folkman (1986) mencionado en (Amaris, Madariaga, Valle, &
Zambrano, 2013, pag. 129).

Ademas, Lazarus & Folkman (1986) citado en Sanchez (2022) se desprende otras

posibles estrategias de afrontamiento a causa de un acontecimiento de estrés, como:

e Confrontacion: Es una tentativa por remediar el contexto mediante
ejercicios directos, agresivas o latentemente atrevidas.

¢ Planificacidn: Reside en asistir al conocimiento para transformar un
plan de actividades como transportarlo de tal manera se origine alguna
permuta.

¢ Distanciamiento: El individuo puede apartarse de inconvenientes o de la
demanda, desconociéndola, olvidandola o impidiendo que se conmueva.

e Autocontrol: En otra palabra es es represion, pues es una basqueda de
privar los sentimientos, almacenandolas en uno mismo, regulandose.

e Busqueda de apoyo: Representa asistir a terceros para que auxilie y
enmiende el contexto o a preferir la via a continuar.

e Aceptacion de la responsabilidad: Envuelve igualar como autor del
inconveniente

e Escape-evitacion: Percibe cualidades escapistas o lusorias, esperanzado
de algo externo solucione lo dificultoso.

¢ Reevaluacion positiva: Radica en identificar los compendios positivos

que consigan proceder de la realidad.
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Estas estrategias de afrontamiento como el enfoque planteado por Lazarus &
Folkman (1986) a pesar del tiempo transcurrido son de gran apoyo para la investigacion en
cuanto a estrategias de afrontamiento, ya que todo ser humano necesita enfrentar un
acontecimiento de estrés sea esto positivo 0 negativo que le va generar incomodidad y

afectacion en la salud mental.

Esquema Multi-axial de Afrontamiento de Dunahoo, Hobfoll, Monnier, Hulsizer y
Johnson (1998)

Este paradigma fue presentado y aprendido por el conjunto de Hobfoll creando un enfoque
Multi-axial de afrontamiento (MMA) donde integraban Dunahoo, Hobfoll, Monnier,
Hulsizer y Johnson (1998), quienes consideraron muy importante incluir la dimension social

al estudio del afrontamiento, cuyos planteamientos se centra en lo siguiente:

e La mayor parte de los estresores tiene un caracter interpersonal.

e L os atrevimientos propios para compensar los estresores tienen resultado de
cualidad social.

« El afrontamiento como acto requiere la interaccion con terceros (Pedrero,
Santed, & Pérez, 2012, pag. 455).

Se diferencia de otros modelos, debido a que, se analiza de manera social a las
personas que afrontan diversas situaciones dificiles, tomando en cuenta la existencia del
estrés, puesto que esto suele generar reacciones negativas que puedan afectar el clima social.
“Las formas sociales que trabaja el MMA son la extension antisocial o pro-social de las
contestaciones en afrontamiento, las réplicas de confrontacion directa o indirecta, como las
respuestas activas o insensibles” (Dunahoo, Hobfoll, Monnier, Hulsizer y Johnson, 1998,
citado en Villegas & Gomez (2007, pag. 284) dichas dimensiones conllevan a que los
afrontamientos consigan un buen resultado, tratando de alcanzar el objetivo planteado por

la propia teoria.

Asimismo, para Dunahoo, Hobfoll, Monnier, Hulsizer y Johnson; el Modelo Multi-

axial del Afrontamiento se encuentra constituido por los tres ejes siguientes:

1) Afrontamiento activo versus pasivo: Tantea el nivel en que las personas
perseveran y activan en la indagacion del logro de sus objetivos.
2) Afrontamiento pro-social versus antisocial: Esto significa dos

caracteristicas extremas: el pro-social involucra acciones adaptativas para
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una relacion social positiva; y el mecanismo anti-social se describe a los

trabajos encaminadas a conseguir ventaja sobre los demés explotando sus

rendimientos o embistiéndolos.

3) Afrontamiento directo versus indirecto: Afiade a un nivel en que los
sujetos apelan o no a tacticas claras que permiten a los demas conocer sus

intenciones.

Los ejes anteriormente mencionados suelen ser con gran escala para la mejora de
teoria, en donde principalmente involucra al ser humano, debido a que ellos suelen ser lo
mas afectados si no llegan a conseguir una respuesta rapida a cada una de sus situaciones

problematicas, quienes son generadoras de estrés.

El modelo presenta ciertas dimensiones que se combinan entre si. Asimismo, se

evalla mediante nueves sub-escalas que se relacionan a variables visibles.

Estas aprovechan de aspectos de tres sistemas estructurales latentes: el
afrontamiento activo-antisocial se deriva de las sub-escalas de actividades
antisociales, actividad agresiva e instintiva; el afrontamiento activo-pro social refiere
a las sub-escalas de incorporacion social, exploracion de soporte social y accion
cauta, y la dimensidn activa-pasiva se calcula con las sub.escalas de asertividad (en
sentido negativo), evitacion y actividad indirecta. Puesto que, la tactica indirecta se
relaciona de disimil forma en los distintos tipos, algunos periodos surte con mayor
peso en la accion activa-antisocial, como también en un constructo independiente.
(Hobfoll, 1998, como se citd en Villegas & Goémez (2007, pag. 284).

Por otro lado, se indica que algunas dimensiones desarrolladas por el MMA como la
forma agresiva-antisocial-indirecta, la substraccion, la indagacion de soporte social; asi
como la tactica asertiva e instintiva el cual se esboza medir mediante la version en espafiol
del SACS (Strategic Approach to Coping Scale). La validez del SACS se ha aprobado
mediante el Coping Orientation to Problems Experienced Scale (COPE), herramienta que
suele evaluar las tacticas de afrontamiento. Esto permitio que el SACS muestre una adecuada

consistencia interna y con estabilidad temporal (Villegas & Gomez, 2007).

Las extensiones de afrontamiento se han aprendido en el pais Azteca, en la cuales
participaron diversos investigadores, entre ellos Gonzales, Villatoro, Pick & Collado,

Gobngora, entre otros, quienes consideraron la dimension pro-social y la indagacion de sostén
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como una tactica realmente de afrontamiento; si bien es cierto esto no suele ser suficiente
por lo que también es necesario continuar estudiando otras estrategias de afrontamiento con

un enfoque de connotacion social.

Por consiguiente, es necesario tener conocimiento sobre la eficacia que trasmite las
estrategias en afrontamiento antisociales, pro-sociales o directas e indirectas, debido a que
este tratado ha sido considerado como uno de los méas importantes para explorar las
dimensiones sociales que estipula el MMA, que se evalia mediante el SACS, observando
una parte del universo hispano-hablante, pues es muy significativo referir con una

herramienta en espafiol de ser capaz de evaluar aquellas dimensiones.

La escala original del instrumento consta de nueves subescalas, que empezaron a

surgir en un andlisis factorial.

Dichas sub-escalas son tacticas asertiva (nueve reactivos), afiliacion social
(cinco), indagacion de apoyo social (siete), actividad cauta (cinco), accion instintiva
(seis), tropiezo (seis), accidn indirecta (cuatro), y accion agresiva (cinco). La firmeza
interna de las sub-escalas evaluadas por el alfa de Cronbach es entre 0.54 y 0.88.
(Dunahoo y Cols, 1998, como se citd en Villegas & Gémez (2007, pag. 285).

“Es dificultoso hacer un estilo entre la tactica regresiva y antisocial, pues la
discrepancia reside en la accion provocadora contiene conductas frontales y de mando, y la
anti-social utiliza con mayor asiduidad la maniobra y la conspiracion” (Hobfoll, 1998, como
se citd en Villegas & Gomez (2007, pag. 289). La diferencia consiste en que una accion
agresiva es cuando se causa dafio a una persona ya sea fisicamente, psicologicamente, etc.,
mientras que lo antisocial se refiere a la falta de socializacién y el lazo de amistad con otras

personas.

En algunas ocasiones, las estrategias de afrontamiento pueden ser antisociales y a su
vez también pueden ser estrategias pasivas o activas, tal como lo sefiala la MAA. La
respuesta antisocial guarda gran relacion con la accion indirecta y con evitacion, lo cual se
puede interpretar como una respuesta una poco manipuladora que posiblemente no encara y
que es un indicativo de evitacion. El tipo de estrategia de afrontamiento que elija la persona
va a depender en muchos casos del contexto, el problema y de las personas involucradas,
por ello no siempre actuamos de la misma manera, debido a que cada problema presenta

diversas caracteristicas por lo que se amerita una estrategia de afrontamiento acorde a la
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situacion. Por lo que se ha definido utilizar el Modelo Transaccional de Estrés y

Afrontamiento de Lazarus y Folkman.

2.2.2 Estrés laboral
1. Axiomas segun expertos
En variable estrés laboral se ha revisado el material bibliografico siguiente:

Cox, 1978; Lazarus y Folkman, 1986; McGrath, (1970), como se citd en Gil Monte
(2003) indica que “es un proceso dindmico de interaccion entre la personay su entorno. Este
proceso se inicia cuando un individuo percibe un desequilibrio importante entre las
demandas del entorno y su capacidad de respuesta” (pag. 190) esta definicion refiere a que
el colaborar empieza a sentir un estres laboral cuando se le designa diversos trabajos que no
van acorde a su especialidad o profesion, generando asi cierto desequilibrio, y esto es algo
gue sucede a menudo en las organizaciones y mas aun en las informales, quienes finalmente

los mas afectados resultan ser el colaborador conjuntamente con el cliente o usuario.

La OIT ( OIT, 2016 ) “El estrés laboral viene explicito por los peligros psicosociales
descubiertos en la organizacion del trabajo, en el disefio del trabajo, en las situaciones del
trabajo y en los contactos laborales” (p. 7 ), significa que el estrés en el trabajo se encuentra
relacionado con el ambiente organizacional y las condiciones laborales que se brindan dentro
de la organizacion, lo que en muchas ocasiones termina afectando el rendimiento del
colaborador, puesto que, no solo la organizacion tienen que preocuparse por la salud

corporal de su talento humano como también por la energia mental.

“El estrés en el trabajo se compone por la inestabilidad que se origina entre el
atrevimiento que se alterna y la distincion que se recibe” (Siegrist, 1996, pag. 27) se refiere
a que los colaboradores también suelen estresarse mucho con respecto a la remuneracion
que reciben a cambio por su servicio brindado, debido a que esto en muchas ocasiones no

Ilega a cubrir sus necesidades basicas u otras deudas pendientes.

“Estrés en el trabajo es el impulso que tiene el sujeto por requerimientos y coacciones
en el trabajo que no concuerdan a sus sapiensas y habilidades, colocando una tentativa de su
capacidad en desafiar el medio” (Leka, Griffiths, & Cox, 2004, pag. 3) significa que el estrés

en el trabajo también proviene de las reclamaciones y presiones del trabajo que recibe un
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colaborador en la organizacion , ademas esto suele complicarse con la designacion de

actividades que no guardan afinidad con las habilidades o experiencia que uno posee.

“El estrés en el trabajo considerado esquema en intransigencias que suceden al
momento en que los colaboradores enfrentan requerimientos ocupacionales que no archivan
correspondencia en su parte cognitiva, destrezas o habilidades y que retan su capacidad para
afrontar dicho ambiente” (Posada, 2011, pag. 68) se describe a que el estrés en el trabajo
surge debido a las constantes exigencias ocupacionales que ciertamente no guardan relacion
con las profesiones de cada uno de los colaboradores , es decir, ellos se sienten estresados

cuando le asignan un trabajo muy diferente al de su area.
2. Modelos teoricos de estrés laboral
El modelo demanda-control-apoyo social de Karasek y Theorell 1990

Robert Karasek formulé el modelo de demanda-control sefialando que el estrés se va
a dar concerniente al cotejo entre demandas psiquicas de lo laboral y el grado de control del
colaborador sobre estas. Johnson y Hall, luego implantaron la ayuda social como la tercera
dimensién de este enfoque por lo que se conoce demanda-control-ayuda social y que opera

como un doble resultado.

El modelo propuesto gracias a Karasek y Theorell donde se afiade la dimension del
Apoyo social propuesto por Hall en 1988; presenta en describir y analizar aquellas
circunstancias laborales en ambiente laborales. Asimismo, ha sido el modelo més utilizado
e influyente en cuanto a la investigacion sobre la psicosocial en el trabajo, estrés y

enfermedad desde los inicios del afio 1980.

Ademas, se indica que consecuencias del trabajo, sea en la salud como en la
conducta, entendian ser resultado de la mezcla de las demandas psicologicas en el
trabajo y de las particularidades estructurales laborales concerniente con la
alternativa de tomar decisiones y emplear las adecuadas capacidades. Es asi que los

traslad6 a formular un enfoque bi-dimensional. (Karasek & Theorell, 1990)

Diversos autores manifiestan que su propuesta tedrica es la sistematizacion de varios
aportes de otros investigadores de diferentes disciplinas, una de ellas la Sociologia cuya
disciplina ha planteado que la existencia de estresores es por las exigencias del entorno

psicosocial de los sujetos (Vega, 2001, parr.5) por ello, es muy importante optar por una
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investigacion multidisciplinaria, ademas que esto aporta de manera beneficiosa a la

investigacion, los puntos de vista de otras areas suelen ser muy interesantes.

Asimismo, la ciencia psicologica en la rama organizacional sefialo la importancia
dela satisfaccion de algunas variables laborales que generan productividad como son:
motivacion laboral, la autonomia, el control y uso de habilidades para el trabajo (Vega, 2001,
parr.5) esto quiere decir que la psicologia de las organizaciones cumple un rol muy
importante, ademas ayuda a despejar ciertas dudas con respecto a los temas de satisfaccion,

motivacion laboral, entre otros.

En los afios 70, Robert Karasek planted una suposicion sobre las demandas psiquicas
considerando que nunca eran notables origenes de la practica subjetiva en relacién al estrés,

pues ademas tiene mucho que ver el grado de autonomia o control.

Concerniente a esto la rigidez en el trabajo brotaria en aquellas diligencias en las
cuales los requerimientos del trabajo son eminentes y la manera de controlar es
exigua. Tal enfoque se demostré en amplias sistemas de datos en colaboradores de
Suecia y USA, instituyendo en aquel tiempo lo permisible y predictivo del enfoque
acarreando su calificativo (Karasek & Theorell, 1990).

Segln Chavez (2019) indica que esta teoria plantea la mezcla del seccién 1, se
considera como poco estrés, a su vez que el seccion 2 y 4 se cataloga un estrés modoso,
también, la seccidn 2 ostenta un permisible progreso de estrés positivo. Ademas, el cuadrante
de mas inquietud para expertos en componentes psiquicos es el primero, puesto que
simboliza un elevado peligro de tensién almacenada que pueda proceder un padecimiento

crénico; tal como se pautea en grafico 1. (pag. 18)

— Demandas +

Control /

+

Soporte
social

////
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Figura 1. Modelo demanda —control-apoyo social, Karasek y
Johnson, 1986.
Fuente: (Chavez, 2019)

Componentes del modelo de demanda-control-apoyo social sequin Karasek

Demanda psicoldgica

“Se describe en su totalidad a la carga laboral descubierta por el colaborador, conteniendo
la suma de trabajo, el ritmo, la coaccion de atencion, las metas de tiempo y las obstaculos
entre primordiales requerimientos” (Chavez, 2019, pag. 19). Es decir, que el colaborador
suele abrumarse facilmente cuando considera que le asignaron demasiado trabajo y a esto le
sumamos el limite de tiempo que le dan, para que entregue cada uno de los trabajos.

“Son los requerimientos psicoldgicos que en el centro laboral envuelve para el
individuo. Fundamentalmente es cuanto se labora: cantidad o volumen de trabajo, coaccion
de tiempo, guardo de atencion, interrupciones inesperadas; es decir, no se ajustan al trabajo
sabio” (Vega, 2001, parr.9). El colaborador, también suele estresarse con facilidad cuando
se dan las interrupciones imprevistas, debido que necesita de una concentracion para realizar
un buen trabajo y entregarlas a tiempo, por lo cual las interrupciones son consideras

practicamente como una distraccién y una accién poco favorable para ellos.

Control laboral

“El control es un recurso para moderar las demandas del trabajo. Es decir, el estrés
no depende tanto del hecho de tener muchas demandas, como del no tener capacidad de
control para resolverlas” (Vega, 2001, parr.10). Esto quier decir que muchas veces depende
de la propia persona que se deje persuadir por el estrés, puesto que también esto depende de
la capacidad de control que posea.

Este componente esta referido al cobmo se trabaja, por lo que se plantea dos sub-
dimensiones: “la independencia, la cual se concibe como la liberacion para disipar y la
utilizacion de habilidades se refiere a como realizar las tareas usando la creatividad del
trabajador” (Chavez, 2019, pag. 19). Por lo tanto, es recomendable que el colaborador utilice
cierta creatividad para que desarrolle cada una de sus actividades a ello le sumamos las

habilidades que debe de poner en practica para que las cosas resulten ser mejor.
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Apoyo social total

Es importante sefialar que Johnson y Hall en 1988 incluyeron al modelo el concepto
de apoyo social como una tercera dimensién y que va a influenciar en un sentido de un
soporte social inferior (factor de peligro independiente) y en otro sentido cambia el resultado
a una alta tensién donde este acrecentaria en condiciones de menor apoyo social o puede
modificarse una ambiente laboral donde exista condiciones con un nivel alto de soporte. “El
apoyo social se relaciona al entorno social en el centro laboral en relacion con los colegas,
como con los jefes. Presenta dos elementos: relacion emocional que en un sentido laboral se
comporta y tiene soporte instrumental” (Vega, 2001, parr.14). Esto se relaciona con el clima
organizacional que posee la empresa, debido a que un buen ambiente permite un mejor
desarrollo de las actividades y una mejor relacion entre los propios colaboradores.

Segln Chavez (2019) relata a los grados frecuentes de asistencia que podria estar
utilizables en las interacciones generales en el trabajo, comprendiendo apoyo social del jefe

y apoyo social de los colegas. Se dispone de dos sub-dimensiones:

e Apoyo social del jefe: el cual hace referencia directa al trato y soporte
emocional que brinda el supervisor directo al colaborador en materia de trabajo y
acompafiamiento en el desempefio de las funciones.

¢ Apoyo social de los compafieros: que al igual que el apoyo social del jefe,
este hace referencia al ambiente laboral en cuanto a las personas que trabajan en la
misma area 0 compafiia, cuanto soporte se le brinda al colaborador para que éste
sienta el apoyo y/o soporte funcional y emocional de parte de los demas. (pags. 19-
20).

Predicciones del modelo

Vega (2001)refiere que el modelo predice un riesgo de enfermedad causado por el
estrés, ademas de una relacion de comportamiento tanto activo como pasivo, por ello refiere
que existen mecanismos psicolégicos de primer orden y a que a la vez funcionan en forma

independiente: rigidez psicoldgicay el de instruccidn, es decir sum estructura bidimensional

La incompatibilidad con otros enfoques multidimensionales del estrés

reside en la particularidad esencial de un ambiente de trabajo estresante es que
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simultaneamente plantee exigencias y limite las capacidades de respuesta de la
persona. (...) Asimismo, los grados de demanda son un elemento contingente que
establece si un control insuficiente transfiere a la pasividad o a la tension
psicologica. Los factores de control son de contingente pues establece si los
requerimientos llevan al conocimiento activo o a la tension psicolégica. La
composicion de las dos dimensiones fundamentales -demandas y control-conduce a
cuatro escenarios psicosociales, con sus oportunas alcances en el &mbito de la salud
y de la conducta (Vega, 2001, parr.16-19).

EXIGENCIA PSICOLOGICA

BAJA ALTA

Motivacién

de aprendizaje para
desarrollar

nuevas pautas

de comportamiento
ALTA

:

MARGEN DECISORIO (CONTROL)

Rlesgo de tensién
psicolégica y
enfermedad fisica

A

Gréfico2. Relacion entre demandas psicolégicas y control
Fuente: (Vega, 2001)

Esquema del ambiente social de French y Khan de 1962

El esquema del ambiente social presentado principalmente del Instituto de
Investigacion Social Michigan de los Estados Unidos de la mano de los autores French y
Khan en el afio 1962, identificaron aquellas resultados laborales en la salud, mediante cuatro
caracteristicas basicas del proceso que posteriormente conlleva al estrés en el trabajo. Son

los siguientes:
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1. Las situaciones fisicas y sociales objetivas.

2. La apreciacion subjetiva del argumento objetivo.

3. El muestrario de respuestas del trabajador.

4. Ls resultados en la salud fisica y mental. French & Kahn (1962).

En el gréfico 3 (reformada de Peird, 1993, p. 15) se narran las fases planteadas a
través de las cuales se logra el distrés y consecutivamente el deterioro corporal o mental.
(Merin, Cano, & Tobal, 1995).

Caracteristicas estables de la persona

(personalidad, organicas, etc...)

\ 4
n

0«

Ambiente
Objetivo

Ambiente
Psicologico.

Respuestas Consecuencias
negativas

»G

v v
i i

l Relaciones Interpersonales ’

Figura 3. Enfoque Procesual de Frenck y Kahn.
Fuente: Merin, Cano y Tobal (1995).

Entonces, el estres se considera como un ciclo de cuatro etapas o cuatros elementos
principales planteados por French & Kahn (1962), pero su utilidad se concentra en el proceso
donde tienen los siguientes elementos propuestos por (McGrath, 1976, como se citd en
(Merin, Cano, & Tobal, 1995 ):
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a) La primera etapa, entre la situacion y la situacién percibida se denomina
proceso de apreciacion cognitiva.

b) La segunda etapa, se relaciona con la seccién de la respuesta e involucra la
toma de decisiones. Si la situacion es percibida como indeseable, se busca la
respuesta alternativa con la intenciéon de modificarla.

c¢) El tercer paso, consiste en el proceso de desempefio, que da por resultado
un conjunto de conductas que pueden evaluarse cualitativa y
cuantitativamente.

d) La cuarta relacion establecida, se da entre la conducta y la situacién y se

denomina proceso resultante ( Merin, Cano, & Tobal, 1995, p. 115).

Dicho ciclo explica brevemente como el estrés va evolucionando dentro de las
personas, ademas; se muestra un procedimiento muy claro y conciso, en donde se toma muy

en cuenta las decisiones, respuesta y conducta que pueda presentar el individuo.

“El estrés puede ser definido en término de lo que una persona esta experimentando
y sintiendo, es decir el estrés es equiparando con un estado psicologico de alta ansiedad”
(Fineman, 1979, citado por Merin, Cano, & Tobal, 1995 . Esto quiere decir que el estrés
tiene que ver con una condicion psicologica de la persona, por la cual sino es tratada a tiempo

a la larga puede traer graves consecuencias.
Asimismo, el citado investigador plantea las siguientes variables:

a) Las fuentes del estrés (pueden producirse en el puesto de trabajo, en la
organizacion o en una situacion no laboral).

b) La personalidad del individuo (considera de mayor importancia la
“predisposicion al fracaso” y “el miedo al fracaso”).

c) La conducta del individuo en relacion a esa situacién percibida como
estresante (enfrentamiento, huida o evitacion), para afrontar los estresores
(Fineman, 1979, citado por Merin, Cano, & Tobal, 1995, p. 116 ).

Esto quiere decir que la propia organizacion tiene que preocuparse por el ambiente
que le brinda a su colaborador, puesto que no solo se trata de entregarles los implementos
de seguridad, sino también un adecuado clima organizacional en la cual pueda desenvolverse

libremente.
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“El escritor propone que un sujeto que distingue tensiones e imposiciones en el en el
centro laboral deberia ser indomita a examinar como descifra las demandas del ambiente.
También, debe promover su autoestima mediante una indagacion oportuna sobre los triunfos
logrados” Fineman, 1979 citado por Merin, Cano, & Tobal, 1995, pag. 116) esto quiere decir,
que el reforzar la autoestima de los colaboradores es algo esencial, ademas, que también se
les debe preparar para que aprendan a afrontar cualquier tipo de situacion estresante que se

presente en la organizacion.

Teoria de las demandas y recursos laborales de Bakker y Demerouti

Arnold Bakker fue un psicélogo organizacional muy conocido a nivel internacional, quien
ademas se dedicaba a brindar diversas conferencias relacionado a grupos profesionales,
audiencias empresariales y estudiantes, de la mano de Evangelia Demerouti, quienes ambos
trabajaron un enfoque de las demandas y métodos laborales, siendo algunas de las teorias

mas utilizadas en la literatura de la psicologia y administracion.

Segun Bakker y Demerouti afirman que algunas conjeturas de disefio laboral han
escondido practicamente el perfil que cumple los estresores dentro del mundo laboral, de tal
manera, que se ha visto pasar por alto el permisible motivador de los métodos laborales. Por
otro lado, la teoria denominada demandas y recursos laborales, también es conocida como

el enfoque DRL por sus siglas.

El enfoque DRL expone efectos impensados inversos; es decir que los colaboradores
estresados consiguen crear demandas en el trabajo en lo extenso de su contribucién con la
institucién, los colaboradores con direccion facilmente pueden trasladar sus recursos

laborales y asi puedan mantener altos niveles de si mismo.

Interposiciones en demandas v recursos en el trabajo

Los tratados realizados en la DRL han manifestado a colaboradores consiguen un
mejor provecho en el trabajo, mediante una labor exigente bajo supervision, pero sin ir en
contra de sus derechos laborales. Esto quiere decir que los empleadores juntamente con las
organizaciones deben proponer retos o metas, pero brindado los recursos necesarios, Como
herramientas de trabajo, equipo de proteccion personal y una adecuada retroalimentacion,
ademas, esto puede ser beneficioso para ambos, tanto para el colaborador como para el

empleador.
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Por otro lado, es muy importante que las organizaciones se esfuercen por brindar
todos los recursos necesarios a sus colaboradores, pese a las dificultades que puedan tener
como organizacion, al menos que lleguen ain acuerdo con todos sus talentos humanos y
ellos decidan movilizar sus propios recursos laborales, pero es algo que tiene que darse por
medio de acuerdos, de tal manera que ninguna de las partes se observe afectada, porque
especificamente dicha teoria DRL reconoce la gran importancia que mantiene el individuo,

es decir el colaborador.

“Ciertas instituciones pueden resolver invertir en constituir a sus colaboradores para
que acierten en excelentes condiciones para enfrentar a los requerimientos laborales y
desplegarse durante la préactica laboral” (Bakker & Demerouti, 2013, pag. 111) esto se
refiere a que muchas veces depende de las propias organizaciones gque sus empleados reciban
ciertas formaciones o capacitaciones, de tal manera que refuerce sus conocimientos y

actitudes ante situaciones estresantes o problematicas.

Segln Bakker & Demerouti (2013) presentan los niveles de intervencion:

Objetivo de la intervencion
Demandas / Recursos
recursos laborales personales
®
c
c 9 X
S B Redisefio del Eoniacdes
e N trabajo
S &
s D
€ O
3
B _'c:‘: Intervenciones
5 = Job crafting basadas en
2 fortalezas

Figura 4. Injerencias fundadas en enfoque de DR Laborales.
Fuente: (Bakker & Demerouti, 2013).

a) Redisefio del trabajo
Es considerado como un proceso en la cual se brindan oportunidades para ocupar
nuevos puestos laborales, determinando las condiciones de los colaboradores en

referencia a la ejecucion de tareas.
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El redisefio del trabajo es generalmente visto como un proceso en donde la
estructura o supervisor cambia algo laboral, las faenas o las situaciones del
individuo. Un ejemplo tradicional es la extension de la independencia
individual y del conjunto en el sumario de produccion. Un ejemplo mas
actual refiere a la gestion de planes donde los seres humanos trabajan, sea
dentro como fuera de la estructura, de manera individual interdependiente,
en el perfeccionamiento de un bien. Siendo cada caso la estructura y lo
comprendido laboral puede ser redelineados por la entidad o por los propios
contratantes con el propdosito final de optimar diversos efectos, tal como el
bienestar del empleado, el engagement y el provecho laboral. (Bakker &
Demerouti, 2013, pég. 111).

b) Intervenciones fundadas en el Job Crafting

Se refiere a cuando los colaboradores presentan ciertas iniciativas para modificar

oportunas demandas y elementos laborales. Por otra parte, este método puede ser

incentivado por la misma organizacién, puesto que tanto la empresa como los

colaboradores se veran beneficiados.
A través de varias explicaciones y ejercicios durante los talleres, los
trabajadores llegaron a conocer el concepto de job crafting y se les instruyd
para desarrollar su propio plan de crafting personal (PCP). EI PCP consistia
en tareas especificas que los participantes tenian que realizar. Durante un
periodo de cuatro semanas consecutivas los participantes aumentaron sus
recursos laborales y disminuyeron las demandas laborales que suponian
obstaculo. Los participantes también intercambiaron sus experiencias
durante una reunion en las que se abordan los éxitos, los problemas y
soluciones concretas (Van den Heuvel, Demerouti & Peeters, 2012, como se
citd en Bakker & Demerouti (2013, pag. 111).

¢) Formacion de los colaboradores
La formacion es muy importante para los colaboradores, debido a que muchas veces
depende de ello que puedan conseguir un buen trabajo, ademas, las constantes

capacitaciones y actualizaciones deben ser infaltables en el &mbito profesional ahora
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mas que nunca que nos encontramos a la vanguardia de la tecnologia. Entonces
“Mediante la capacitacion, los empleados pueden adquirir nuevas habilidades y
conocimientos técnicos. Asimismo, el incremento del conocimiento y las habilidades
pueden facilitar los recursos personales, como la autoeficacia, resiliencia y el
optimismo” (Bakker & Demerouti, 2013, pag. 112). Por ello, es que se indica que
las capacitaciones son algo imprescindible, ademas ayudan a mejorar y descubrir
nuevas habilidades en cada uno de los colaboradores, de esta manera se espera que

puedan brindar un trabajo de calidad.

d) Intervenciones basadas en fortalezas

Los colaboradores al poseer fortalezas es muy probable que también lo practiquen

en el trabajo, por lo tanto, esto generard mayor eficacia y produccion, esto llega a

considerarse como acto individual, que de alguna u otra forma estd reservada a

acrecentar y mejorar los factores individuales.
Existen varias formas de operatividad las intervenciones con fortalezas en el
contexto laboral. Una de ellas seria informar individualmente a los empleados
(por ejemplo, a través de modulos en linea) sobre sus fortalezas mas
importantes. A partir de entonces, una opcion seria entregar a los empleados
una vision mas clara de la frecuencia con la que utilizan sus principales
fortalezas en el desempefio diario de sus actividades en el trabajo. Si resulta
que los empleados no utilizan sus fortalezas, el siguiente paso seria
proporcionarles una alternativa para que las puedan utilizar nuevamente.
(Bakker & Demerouti, 2013, pag. 112).

Realizando un resumen de las tres teorias, se ha seleccionado el enfoque conceptual de
demanda-control-apoyo social de Karasek y Theorell (1990), de ser una propuesta mas

completa relacionada a la tematica de salud.

2.3 Bases filosoficas

Para la investigacion se hace necesario reflexionar sobre los fundamentos filoséficos que
orientan el presente estudio que coloca en el centro del analisis a ser humano considerado
como un todo complejo porque tienen dimensiones bioldgico, psicologico y social, por la

que la profesion durante el presente siglo ha profundizado su intervencion siendo un soporte
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particular que garantiza el acceso, la exigenciay el control de derechos e intereses legitimos
de los grupos humanos del cual pertenece; en razén a lo sefialado, sobre la situacion se
encuentran los trabajadores asistenciales del hospital quienes vienen siendo afectados por el
ambiente exigente en donde laboran que requiere de ellos mucha capacidad, habilidades y
actitudes que les permita asumir con fortaleza la tarea de dar atencion a pacientes en un
contexto de pandemia y de un sistema de salud precario y deficiente en sus protocolos. Sin
embargo, a pesar de dicha situacion buscan con estrategias superar tales acontecimientos

que sobrepasan sus fuerzas y capacidades

La presente investigacion se conduce recogiendo lo observado en la realidad
concreta para luego de haber desarrollado el proceso metodologico se analiza y se obtienen
un resultado. Esta postura paradigmatica es la caracterizada por la cuantitativa denomina
Empirico-analitico. Entonces para el empirismo plantea que la verdadera fuente del
conocimiento humano son los sentidos, es decir se origina en la experiencia de los seres
humanos por lo tanto todo esto es valido, tal como se observa en los trabajadores de salud
situaciones estresantes, entendiendo a una reaccion fisiologica del organismo en el que
entran en funcionamiento diversos mecanismos de defensa para afrontar una situacion que
se percibe como amenazante o de demanda incrementada, tal y como demanda la naturaleza

de su trabajo y en un contexto de pandemia.

La teoria seleccionada pretende dar sustento cientifico al conocimiento obtenido del
proceso metodologico de la investigacion cientifica, el cual se origind en la practica social
de los involucrados y en los hechos o circunstancias que sucedieron en un tiempo tan dificil
como fue la pandemia y todos los efectos econdmicos sociales y psicoldgicos en las personas

y que promueve alternativas para hacerle frente a este flagelo.

Vélez (2014 ) senalo que “el positivismo logico del siglo XX se cambia en un
significativo medio para mudar datos de origen empirica a un lenguaje exacto e implacable,
determinado a una expresion cientifica” (p.43). En este sentido, la investigacion cuantitativa
se refiere a identificar el saber técnico e instrumental que se realiza cuando establecemos la
coherencia entre objetivo que se esboza (Establecer un contacto entre tacticas de
afrontamiento y estrés), la teoria seleccionada y el método que se empled para recoger una
indagacion fehaciente. Lo limitante de este paradigma es que muchas veces la teoria se pone
por encima de la realidad, constituyéndose como una elaboracién cientifica altamente

racional, a partir de la comprobacion de sus efectos.
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2.4 Definicion de términos basicos

Estrategias de afrontamiento

“Las estrategias de afrontamiento pueden concebir como una respuesta a fuentes de estrés
cotidiano, (...) su armadura preservadora formada por la interaccion con diversos sujetos o
ciertas situaciones que simbolizan un reto o un disgusto para la persona” (Gil-Monte, 2003,
pag. 183).

Estrategias enfocadas en el problema:
“Son puestas en préacticas en aquellas situaciones de estrés observado como controlable, es
decir son métodos encaminadas hacia la tarea, encaminados en conseguir resolver

modificaciones del problema” ( Castagnetta, 2016 , parr.7).

Estrategias enfocadas en la emocion:
“Desarrollan a ser esgrimidas cada vez que se observa un acto estresante como algo sin
control o escenas de peligro, es decir se pretende afrontar el problema, pero agrupando

especificamente en los sentimientos” (Castagnetta, 2016, parr.7).

Estrategias enfocadas en la evitacion:
“Son utilizadas en aquellos momentos en la cual la persona asume aplazar el afrontamiento
activo debido a la necesidad de ordenar y hacer acopio de cada uno de sus recursos

psicosociales, es decir, pensar bien las cosas antes de actuar” (Castagnetta, 2016, parr.8).

Estrés laboral

“El estrés en un campo laboral es un modelo en resistencias que acontecen al momento en
que los colaboradores desafian requerimientos ocupacionales que no ahorran comunicacién
con lo cognitivo, destrezas o capacidades y que retan su contenido para enfrentar situaciones”
(Posada, 2011, pag. 68).

Desgaste emocional:

“Se encuentra ubicado en la dimension emocional de la persona, que en muchas ocasiones
suele ser afectado por el constante estrés laboral, lo cual genera un bajo rendimiento en el
colaborador” (Hernandez, Ortega, & Reidl, 2011, pag. 126).
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Insatisfaccion por retribucion

13

Se define como la ausencia de la valoracion en “...la satisfaccion en el trabajo y las
consecuencias laborales, en procesos de retribucion monetaria como apariencia en mejora

de trabajo” (Herndndez, Ortega, & Reidl, 2011, pag. 126).

Insatisfaccion del ejercicio profesional

“...refiere la baja complacencia como consecuencia en apreciacion de pretensiones del
entorno en relacion con peculios que abastece” (Hernandez, Ortega, & Reidl, 2011, pag.
126).

Falta de motivacién
“...describe la apreciacion de un ejercicio en un centro laboral siendo escaso” (Hernandez,
Ortega, & Reidl, 2011, pag. 126).

Exceso de Demanda Laboral

“...senalan la valoracion de las demandas laborales como excesivas, desde la percepcion de

los médicos” (Herndndez, Ortega, & Reidl, 2011, pag. 126).

Demérito profesional

“...narra un discernimiento por bajo de registro sobre el entorno al dar la razon que, “hace
lo que hace”, la eficacia laboral nunca cambia ni deja secuelas, tampoco remuneracion”
(Hernandez, Ortega, & Reidl, 2011, pag. 126).

2.5 Hipotesis de investigacion

2.5.1 Hipdtesis general
Existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento y estrés laboral en el

personal asistencial del Hospital de Chancay y SBS “Hidalgo Atoche Lopez” - 2022.

2.5.2 Hipotesis especificas

Existe relacion entre la estrategia de afrontamiento enfocado en el problema y el estrés
laboral en el personal asistencial del nosocomio Chancay y SBS “Hidalgo Atoche Lopez” —
2022.
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Existe relacion entre la estrategia de afrontamiento enfocado en laemocion y el estrés laboral

en el personal asistencial del Hospital de Chancay y SBS “Hidalgo Atoche Lopez” — 2022.

Existe relacion de la estrategia de afrontamiento enfocado en evitacion como estrés en el
trabajo en trabajador asistencial del Hospital de Chancay y SBS “Hidalgo Atoche Lopez” —
2022.



2.6 Operacionalizacion de las variables

VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ITEMS
- Afrontamiento activo.
- Planificacion.
Enfocado en el problema - Supresion de actividades distractoras. 1al 10
Estrategias de - Refrenar el afrontamiento.
afrontamiento - BuUsqueda de apoyo social.
“Las  estrategias  de - Indagacién de soporte social  por
afrontamiento pueden cogniciones sentimentales
concebir como una respuesta . - Reinterpretacion eficaz como desarrollo.
a fuentes de estrés habitual, Enfocado en emocion - Aceptacion. 11 al 20
(-2 su armadura - Manejo ortodoxo.
preservadora formada por la - Concentrarse en los sentimientos.
interaccion con  diversos .
individuos o ciertas - Desganche intelectual.
situaciones que simbolizan Enfocado en evitacion ) Humor:
un reto o un disgusto para la - Carencia. _ 21 al 30
persona” (Gil-Monte, 2003, - Desenganche d_el comportamiento.
pag. 183). - Uso de sustancias.
- Agotamiento fatiga.
Desgaste emocional i Agok?l,o/ exhaqsto.
Estrés laboral - Tension y enojo. lalll
“Estrés en el trabajo siendo - Animo y motivacion.
patron de resistencias que - Esfuerzo.
ocurren al tiempo en que los . . N - Insuficiente retribucién.
Insatisfaccion por retribucion . .
colaboradores afrontan - Ascenso y pago insuficiente. 12a17
requerimientos -Mejora de condiciones laborales.
ocupacionales que no Insatisfaccion del eiercici fesional | - Resultados disminuidos por condiciones de
recogen correspondencia a nsatistaccion def ejercicio protesiona trabajo. 18a22

lo cognitivo, destrezas o

- Desmotivacién laboral.
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habilidades y que retan su
capacidad para desafiar
dicha realidad” (Posada,
2011, pag. 68).

- Imposibilidad  laboral ~ por  recarga
actividades.

- Indiferencia ante la labor desarrollada.

- Tiempo  laboral insuficiente  para
actividades.

Falta de motivacion

- Indiferencia en el desempefio laboral.

- Hartazgo laboral.

- Miras de cambiar de centro laboral.

- Baja voluntad en actividad laboral.

- Fracaso ante expectativas de desarrollo
laboral.

- Infructuoso apoyo por dar atencion de
calidad.

23a28

Exceso de demanda laboral

- Demandas de trabajo excede su capacidad.

- Poca concentracion en requerimientos por
cada actividad.

- Exceso de actividades a efectuar.

- Demasiado esfuerzo de acciones que realiza.

- Trabajo como sacrificio necesario.

29a34

Demérito profesional

- Trabajo desvalorado.

- Dificultad personal en la realizacion de
tareas.

- Impotencia ante la falta de resultados.

- Reconocimiento insatisfactorio.

35a38
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Capitulo 111
METODOLOGIA

3.1 Disefio metodoldgico

3.1.1 Tipo de investigacion

La investigacion es basica debido a que se inicia en un marco teérico y permanece
en €l dando una explicacion de los resultados obtenidos en el estudio de estrategias de
afrontamiento y estrés laboral basadas con las teorias existentes, tal como indica el
CONCYTEC en el Diario El Peruano (2018, pag. 7) “dirigida a un conocimiento mas
extenso y complejo mediante la agudeza de los contenidos bésicos de fendmenos, de los

situaciones observables o de aquellas contactos que fundan los sujetos”.

3.1.2 Nivel de investigacion

El nivel de investigacion es descriptiva-relacional, el cual permite describir los
hallazgos de cada una de las variables y la relacion de reunidon entre variables
experimentadas, asi sefiala  (Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014) “esto vinculan
conceptos, consienten pronosticos, ponderan aquellas relaciones entre nociones o variables,
ademas establecen relaciones de causa-efecto, es decir el impacto de una definicion sobre

otro”.

3.1.3 Disefio de investigacion

El disefio de investigacion no experimental y transversal puesto que las variables
utilizadas no son manipulables solo observables en el lugar donde se desarrolla, tal como lo
manifiesta (Liu, 2008 y Tucker, 2004 por en Hernandez, Fernandez, & Baptista (2014, pag.
154) “se encarga en recolectar datos en un solo instante, en un Gnico tiempo, de tal manera
gue su intencion es narrar variables y examinar su acontecimiento e interrelacion en un

tiempo establecido”.



60

3.1.4 Enfoque de investigacion

El enfoque de investigacion es cuantitativo debido a que los fendbmenos analizados
son medibles y visibles en base al uso de la estadistica, asi como lo sefiala (Hernandez,
Fernandez, & Baptista, 2014, pag. 50) “es un conjunto de procesos secuenciales. Cada una
de las etapas precede a la que continta y no se omite ningun paso. Asimismo, una vez que

esta delimitada, se empiezan a derivar objetivos y diversas preguntas de investigacion”.

3.2 Poblacion y muestra

3.2.1 Poblacioén
Un universo conformado en 430 colaboradore asistenciales nombrados desarrollan
sus actividades en el nosocomio "Dr. Hidalgo Atoche Lopez™ y SBS Chancay 2022, tal como

lo sefiala el cuadro de ocupaciones que se muestra a continuacion:

SECTORES NOMBRADOS
Asistente en Servicio de Salud | 1
Auxiliar Asistencial 44
Auxiliar de Enfermeria 9
Auxiliar de Farmacia 4
Auxiliar de Laboratorio 1
Auxiliar de Nutricion 17
Cirujano Dentista 6
Enfermera (0) 93
Médico 57
Meédico Veterinario 1
Nutricionista 6
Obstetriz 28
Piloto de Ambulancia 1
Psicologo (a) 4
Quimico Farmacéutico 5
Técnico en Enfermeria 94
Técnico en Farmacia 8
Técnico en Laboratorio 13
Técnico Sanitario 3
Técnico (a) Asistencial 10
Técnico (a) en Servicio Social 1
Tecnblogo Médico 7
Trabajador de Servicio 6
Trabajador Social 11
Total general 430

Fuente: Archivos de la Oficina de Recursos Humanos
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3.2.2 Muestra
La parte muestral de este estudio sera de 203 personal asistencial nombrado que
labora en el Hospital "Dr. Hidalgo Atoche Lépez" y SBS Chancay 2022. El tipo de muestra

sera de probabilistica estratificada, quedando de la manera siguiente:

N =430

1-00=95%

Z=196

Error muestral= 5% =0,5
p=0,5

g=1-p=05

No=2Z2Xpxq
e2
No=(1.96)2x0.5x05=384x025=096 =384
0,05° 0,0025 0,0025

Empleando el método muestral ajustado se consiguié: 203 trabajadores asistenciales

n= nNo = _ 384 = 384 = 384 =203
1+ (o-1) 1+ (384-1) 1+0,3018 1,8906
N 430

3.3 Tecnicas de recoleccion de datos
Compuesta de un método elegido e instrumentos para su recoleccion de informacion

como lo son:

e Inventario multidimensional de estimacion del afrontamiento COPE-28 disefiado en
1997 por Carver para evaluar las diversas formas que responde el personal
asistencial frente al estrés.

e Escala para evaluar el estrés laboral propuesto por Hernandez, Ortega, & Reidl en el
afo 2011.
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Inventario multidimensional COPE-28

El COPE-28 es un instrumento que evalua las diversas formas en que las personas
responden frente al estrés laboral, es decir las estrategias de afrontamiento mas comunes que
suelen utilizar. El instrumento se encuentra adaptado por Malo y Lora en el afio 2020,
ademas, muestra 30 agregados partido en 3 dimensiones, la cual encontramos formada por
10 items orientados en el problema, 10 items guiados en la emocion y 10 items enfocados
en la evitacion; acompafiado de 4 elecciones medibles de acuerdo la escala Likert que fluctia
entre las asiduidades de nunca (0) y siempre (3). Las puntuaciones de cada pregunta se
suman posteriormente. Estrategia de afrontamiento de 0-30 inadecuada, 31-60 moderada y
61-90 adecuada. Conducentes en el problema, en emocién como evitacion de 0-10
inadecuada, 11-20 moderada y 21-30 adecuada. (Malo, 2021)

Ficha técnica del instrumento de la variable 1

Nombre original : Inventario multidimensional de estimacion del afrontamiento
COPE-28
Autor y afio : Carver, 1997, citado por Moran-Landero & Gonzéles. 2009.

Adaptacion al espafiol: Malo (2021)

Objetivo . Evaluar las diversas formas que responde el personal
asistencial de un hospital (estrategias de afrontamiento).

Administracion : Presencial
Tiempo : 20 minutos

Sujetos de aplicacion: Personal asistencial del Hospital “Dr. Hidalgo Atoche
Lopez” y SBS Chancay 2022.

Descripcion : Es un instrumento cuantitativo que consta de 30 preguntas
fraccionado en 3 dimensiones, la cual estad conformada por: 10
items, dirigidos en la emocion 10 items como en la evitacion

10 items.
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Interpretacion
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El Instrumento de COPE-28 presenta un nivel de réplica tipo
Likert, donde se evalta como percibe el personal asistencial el
estrés en el trabajo y el desarrollo en sus estrategias de
afrontamiento. Una escala con frecuencia: nunca = 0, a veces

=1, amenudo = 2, siempre = 3 (Malo, 2021, pag. 45)

: Escala de respuesta tipo Likert presenta cuatro alternativas,

que a continuacion se detalla:

Escala Nunca A A Siempre
veces menudo
Valorizacién 0 1 2 3

: Los items son sumados previamente, para luego obtener una
puntuacion directa en concordancia a estrategias de
afrontamiento. Sus puntuaciones en cada pregunta se suman

posteriormente. Asi como se muestra en el cuadro siguiente:

Dimensiones/ Niveles Inadecuada  Moderada  Adecuada
Estrategia de 0-30 31-60 61-90
afrontamiento

Enfocados en el problema 0-10 11-20 21-30
Enfocados en la emocién 0-10 11-20 21-30
Enfocados en la evitacién 0-10 11-20 21-30

Nota: Malo (2021, p. 20).

Propiedades métricas

Validez

El inventario original COPE-28, se encuentra con una firmeza
interna de 0.80 en la integridad de las preguntas asumiendo
dos dimensiones, de 3 opciones multiples del COPE. Fue
adecuado y realizado por Malo (2021), en 25 colaboradores
asistenciales Unidad Ejecutora 412 Salud VirQ, logrando un
coeficiente Alfa de Cronbach a méas de 0,90 y 0,80, tanto a
nivel general como en sus tres dimensiones. Ademas, el autor
verific el juicio de especialistas por 5 expertos en salud, bajo

los principios de evaluacion de relacion, consistencia y
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pertinencia del Formato Aiken, dando como consecuencia

positivo a mas de 95%, siendo aplicable (Malo, 2021, pag. 22)

Confiabilidad . El instrumento adaptado por Malo alcanz6 una fiabilidad de
0.993, muestra confiabilidad interna muy significativa, de
Alfa de Cronbach de 0.989 (Malo, 2021, padg. 22). En la
presenta investigacion se realizd un pilotaje obteniendo un
Alfa de Cronbach de ,721 desde de una prueba piloto al 10%
de la muestra, teniendo como resultado una buena

confiabilidad del instrumento en la poblacion de estudio.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
721 30

Escala para evaluar el Estrés Laboral

Es un cuestionario que iguala contextos ambientales y laborales vistas como
estresantes para los trabajadores que laboran en una institucién relacionada al sector salud.
Ademas, mide los aspectos generadores de estrés y las condiciones laborales de la institucion
donde se desempefian. También consiente equilibrar las circunstancias que envuelven riesgo
0 riesgo en los colaboradores, puesto que mediante el mismo sujeto es viable comprender
aquellas circunstancias que incitan el estrés. Consta de 40 items, pero solo 38 son items
validos con una escala de tipo Likert, en la cual se indica la frecuencia en que el contexto
suscrito conlleve al surgimiento del estrés. Asimismo, la escala de frecuencia presenta cuatro
opciones (nunca = 0, a veces =1, a menudo = 2, frecuentemente = 3) en donde el “0” indica
una situacion inocua y “3” una situacion altamente estresante. (Hernandez, Ortega, & Reidl,

2011)
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Ficha técnica del instrumento de la variable 2

Nombre original
Autor y afo
Actualizado

Objetivo

Administracién
Tiempo

Sujetos de aplicacion

Descripcion

Calificacién

Interpretacion

: Escala para evaluar el estrés laboral.
: Hernandez, Ortega, & Reidl (2011).
: Arias-Ulloa, y otros 2021 .

: Evaluar el grado de estrés en el trabajo del colaborador
Asistencial de nosocomio o area de salud.

: Presencial
: 20 minutos

: Personal asistencial del Hospital “Dr. Hidalgo Atoche
Lopez” y SBS Chancay 2022.

: Es un instrumento cuantitativo que consta de 38
preguntas validos, la cual se encuentra conformado por
11 items enfocados en el desgaste emocional, 6 items
enfocados en la insatisfaccion por retribucion, 5 items
enfocados en insatisfaccion de la instruccién profesional,
6 items enfocados en la falta de motivacion, 6 items
enfocados en el desproporcion de demanda del trabajo y

4 items enfocados en el demérito profesional.

El Instrumento de Estrés Laboral presenta una escala de
respuesta tipo Likert, en la cual se indica la frecuencia
en que la situacion suscrita conlleve al surgimiento del

estrés.

: Escala de respuesta tipo Likert, que a continuacion se detalla:

Escala Nunca A A Frecuentemente
veces | menudo

Valorizacion 0 1 2 3

. Los items son sumados previamente, para luego obtener

una puntuacién directa en relacion al estrés laboral. Las
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puntuaciones de cada pregunta se suman posteriormente.

Asi como se muestra en el cuadro siguiente:

Categorias/ Niveles Bajo Medio Alto
Desgaste emocional 0-11 12-22 23-33
Insatisfaccion por retribucion 0-6 07-12 13-18
Insatisfaccion del ejercicio 0-5 06-10 11-15
profesional

Falta de motivacion 0-6 7-12 13-18
Exceso de demanda laboral 0-6 7-12 13-18
Demérito profesional 0-4 5-8 9-12

Estrés general

0-38 39-76 77-114

Propiedades métricas

Validez

Confiabilidad

: Para el instrumento original los autores elaboraron 40 items

iniciales que pasaron un juicio de expertos (seis médicos),
para identificar si el instrumento era valido en su contenido
y constructo direccionado a la plana médica. El resultado
fue la pertinencia, claridad semantica y comprension que le
dieron a la escala de respuesta (Hernandez, Ortega, & Reidl,
2011, pag. 118).

. La consistencia interna del instrumento inicial fue de un
Coeficiente Alfa de Cronbach de 0,937, adoptando lo
sugerido por Nunnally en el sentido de aceptar factores
superiores al nivel minimo de 0.70 (Hernandez, Ortega, &
Reidl, 2011, pags. 122-123). Se realiz0 una ensayo piloto a
al universo de estudio actual en un 10%, hallando una Alfa

de Cronbach ,957 considerado de alta confiabilidad.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,957 38
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3.4 Técnicas para el procesamiento de la informacion

Los datos de la investigacion fueron procesados de la siguiente manera:

Primero, los datos se ingresaron a Microsoft Excel y se exportaran al software SPSS
version 25 para su organizacion.

Segundo, con el apoyo de las técnicas de tabulacion estadisticas se elaboraron las
tablas y figuras considerando el proposito y el nivel de la investigacion.

Tercero, se desarrollo el analisis descriptivo de cada una de las variables que permitid
ordenar la informacion obtenida segun el objetivo general y especifico.

Cuarto, se llevd a cabo el analisis inferencial para la demostracién de la hipétesis
con el apoyo del programa estadistico SPSS, que consintié confirmar las hipotesis de la

investigacion.
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Capitulo IV
RESULTADOS

4.1 Analisis de resultados

Particularidades sociodemograficas del universo de estudio.

Tabla 1. Caracteristicas de edad, sexo y ocupacion de la poblacion

de estudio

Edad por grupos

Frecuencia Porcentaje

Jovenes 10 4.9
Adultos 179 88.2
Adultos mayores 14 6.9
Sexo Frecuencia Porcentaje
Masculino 42 20.7
Femenino 161 79.3
Grupo_ Frecuencia Porcentaje
ocupacional

Enfermera 52 25.6
Obstetra 34 16.7
Médico 23 11.3
Técnico Qe 53 26.1
enfermeria

Otros 41 20.2
Total 203 100.0
Nota: instrumento ejecutado a trabajadores

asistenciales nombrados que labora en el Hospital "Dr.
Hidalgo Atoche L6pez" y SBS Chancay, 2022.

El universo de estudio presenta las particularidades demogréaficas que se detalla:

Se observa en tablal, en referencia a

la edad, el 88.2% se encuentra

mayoritariamente en el grupo de adultos (30 a 59 afios), por consiguiente, encontramos con

un 6.9% el grupo de adultos mayores y finalmente el 4.9% son jovenes. Se puede ver una
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poblacién con mayor avance desarrollo profesional segun los afios de labor que vienen

realizando acorde a sus afios de vida.

En cuanto al género, 79.3% son de género femenino y el 20.7% son de género
masculino, donde se puede observar que el trabajador asistencial que labora en el nosocomio
son mas mujeres que varones, existe una predominancia del género femenino sobre el

masculino.

Sobre el grupo ocupacional, 26.1% indica que labora como técnica de enfermeria,
mientras que el 25.6% son enfermeros, el 20.2% son de otras profesiones, el 16.7% son
obstetras y finalmente el 11.3% son médicos. En base a ello se puede decir que existe
laborando dentro del hospital un grupo multidisciplinario de profesionales que atienden al

paciente para mejorar su salud fisica en sus diferentes areas.

100 88.2
90 79.3
80
70
60
50
40
30 20.7 25.6 261 55,
16.7
20 9 6.9 I 11.3 I
10 -
0 [ [ | 0 0 l . I
& & & O o o o & 3 LS @ &
& b&‘ %e‘ %@‘JV Q&\Q %&“ Q.QQ ‘&0 é&‘ ‘Q&g &é o\‘
SO - &‘b @‘b’% Qé& & &z 0‘0 @ ;&ﬁ
& A3 &
& ¥
ko &
&
<

Figura 5. Particularidades de edad, sexo y labor del universo de estudio

Nota: Elaboracién propia
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Analisis descriptivo de variables de estudio
Desarrollase analisis estadistico descriptivo en las dos variables independientemente,

apelando a tablas y proporciones resueltas como, se detalla:

Resultados de la variable 1: Estrategias de afrontamiento
Refiere los efectos emanados del analisis descriptivo de réplicas del universo de

investigacion, a continuacion, se observa en tabla nimero dos.

Tabla 2. Distribucion en frecuencias y proporcion en niveles de
estrategias de afrontamiento

Frecuencia Porcentaje

Inadecuada 9 4,4
Moderada 181 88,3
Adecuada 15 7,3
Total 205 100,0

Nota: Preparacién propia

En tabla 2, se detalla que entre los encuestados el resultado relevante del 88.3%
utilizan estrategias de afrontamiento en un nivel moderado es decir, sefialan que estrategias
de afrontamiento respecto a ser conducentes en su problema, en emocion como evitacion, se
encuentran en un promedio aceptable; y por la tanto, esto ayuda a que el personal que labora
dentro del hospital logren contrarrestar o disminuir los problemas de trabajo que se le
muestran cotidianamente cuyo prop6sito es convivir bajo un clima laboral saludable que
respete y promueva su bienestar fisico y psicologico. A diferencia de ello se sefiala un 7.3%,
un grado adecuado de tacticas de afrontamiento, es decir que perciben satisfactoriamente las
herramientas y estrategias que se usan dentro de su centro de trabajo para mediar los
problemas. Finalmente encontramos con un 4.4% el grado inadecuado para estrategias de
afrontamiento.

Para una mejor ilustracion se presenta la figura siguiente:
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Porcentaje

Inadecuada Moderada Adecuada

Figura 6. Distribucién porcentual de niveles de estrategias de afrontamiento para

universo de estudio.
Nota: Produccién propia.

Resultados en las dimensiones de variable 1: ESTRATEGIAS DE
AFRONTAMIENTO

Siendo un trabajo del analisis descriptivo se efectu6 el analisis de las dimensiones de

cada variable Estrategias de afrontamiento, consiguiendo los siguientes efectos agrupados:

Tabla 3. Distribucion de frecuencias y proporciones de dimensiones de las estrategias de
afrontamiento

Enfocados en el Enfocados en la Enfocados en la
Estrategias de problema emocion evitacion
afrontamiento f % f % f %
Inadecuada 12 59 2 1.0 120 58.5
Moderada 133 64.9 155 75.6 80 39.0
Adecuada 60 29.3 48 234 5 2.4
TOTAL 205 100.0 205 100.0 205 100.0

Nota: Produccion propia.

Refiere en la tabla 3, respecto a dimensidn conducente en el problema que corresponde a
cual es la organizacion segun el afrontamiento activo que se presente tanto de manera
individual como grupal, programacion, eliminacién de acciones distractoras, refrenar el
afrontamiento, indagacion de apoyo social. El individuo se concentra en hacer frente a la
realidad, indagando soluciones al problema que ha incitado la disonancia cognitiva, que €s
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la ansiedad o incomodidad que experimenta la persona cuando sus actitudes o creencias
chocan o entran en conflicto con sus actos, es asi que el 64.9% responde que se encuentra
dentro de un nivel moderado, lo que haria entender son capaces de desplegar estrategias
ventajosas para examinar las situaciones e indagar procedimientos enérgicos es una manera
sabia. En contraste a ello encontramos el 29.3% de profesionales que se encuentran dentro

de un nivel adecuado y finalmente con un 5.9% el nivel inadecuado.

En relacion a dimension conducentes en emocion, son aquellas estrategias de
afrontamiento ajustadas en la emocién son encaminadas a regular la emocién que surge
como resultado del problema. Las hay de una extensa gama: procesos inteligentes
conducentes a disminuir el grado de perturbacion emocional, como la evitacién, la
minimizacién, el distanciamiento, la atencion selectiva, las comparaciones positivas o la
extraccion de valoraciones positivas de acontecimientos negativos, pero también procesos
cognitivos dirigidos a aumentar la emocion. Se reconoce asi que el 75.6% tener un nivel
moderado, lo que indicaria que toma beneficio para el cuidado de su salud psicoldgica, en
pro al fortalecimiento de la autoestima. En contraste a ello el 23.4% reconoce tener un nivel

adecuado y finalmente sol un 1% se identifica en el grupo inadecuado.

Finalmente, de acuerdo a su dimension enfocada en la evitacion, que responde al
afrontamiento evitativo consiste en evitar algo, en llevar a cabo una serie de estrategias para
no tener que afrontar una situacion que nos agobia o un determinado problema. Por ello,
actuamos de una manera en concreto para protegernos de un posible dafio psicoldgico. Sin
embargo, no es un tipo de afrontamiento positivo en otros aspectos de la vida, como en el
trabajo, por ejemplo, evitando algunas acciones para alejar el estrés, pero que, al final del
dia, semana o mes, de una u otra forma deben ser realizas, y evitarlos constituyd crear un
estrés mas grande. Por ello, se obtuvo con mayor relevancia el 58.5%, que responde a un
nivel inadecuado de afrontamiento. En contraste a ello encontramos con un 39.0% con grado

moderado y finalmente 2.4% en un grado adecuado.

Es significativo resumir un analisis de estos factores, pues mas del 50% de personas
dan como respuesta de grado moderado sobre estrategias de afrontamiento en las
dimensiones mencionadas. Ello indicaria que estamos con un grupo humano que necesita
contar con las posibilidades de presentar un mejor desarrollo de estrategias de afrontamiento

como necesidad, ya que la capacidad de afrontar no se refiere solo a la resolucién préctica
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de los problemas, sino también a la capacidad de la gestion de las emociones y del estrés

delante de la situacion o problema en el que se vive.
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Figura 7. Distribucion porcentual de dimensiones de estrategias de afrontamiento

Nota: Elaboracion propia.

Resultados de la variable 2: Estrés laboral

Refiere a hallazgos conseguidos del analisis descriptivo de las réplicas del universo

estudiado, como se describe en la tabla 4.

Tabla 4. Distribucion de frecuencias y proporciones del grado
estrés laboral

Frecuencia Porcentaje
Bajo 92 44,9
Medio 103 50,2
Alto 10 4,9
Total 205 100,0

Nota: Produccidn inédita
En la tabla 4, observase un resultado relevante de 50.2% es de nivel medio, es
decir; sefialan que su estrés laboral referido a su desgaste emocional, insatisfaccion
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por retribucion, insatisfaccion del ejercicio profesional, falta de motivacion, exceso de
demanda laboral y el demérito profesional estarian presentes en el profesional de
manera moderada, en promedio asumen herramientas y estrategias probablemente con
el apoyo de la familia para que el trabajo en su centro laboral sea equilibrado con el
descansar en su casa. Asimismo, dentro de su centro de trabajo se estaria teniendo de
manera teniendo conciencia sobre las sobrecargas de trabajo, las remuneraciones
economicas, las jornadas laborales y demas.

En contraste a ello, con un cercano porcentaje se detalla que el 44.9% de
trabajadores refiere tener un grado bajo en estrés laboral, ello indicaria que en relacién
al anterior porcentaje nuestra poblacion de estudio estaria mas propensa a poder mejorar
su estabilidad laboral a través del bienestar tanto fisico y psicoldgico que le propicie su
centro de trabajo. Finalmente, con un 4.9% encontramos a los colaboradores que
responden tener un grado elevado de estrés en el trabajo segin el promedio teniendo
graves consecuencias directamente en su salud o bienestar dentro del trabajo. Para una

mejor ilustracidn se presenta la figura siguiente:

30

Porcentaje

T T
Baijo Medio Alto

Figura 8. Distribucion de proporciones de variable estrés laboral.

Nota: Elaboracion propia.

Resultados de dimensiones de variable 2: ESTRES LABORAL
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Siendo integrante del analisis descriptivo se efectuo el analisis de manera independiente de

dimensiones de la variable ESTRES LABORAL, consiguiendo los efectos siguientes:

Tabla 5. Distribucion de frecuencias y porcentaje las dimensiones de estres laboral (1)

Estrés Desg_aste Insatisf_acci(_’)p por .I nsgti.sfaccién'del
laboral emocional retribucion ejercicio profesional
f % f % f %
Bajo 93 45.4 14 6.8 97 47.3
Moderado 96 46.8 153 74.6 91 44.4
Alto 16 7.8 38 18.5 17 8.3
TOTAL 195 100.0 195 100.0 195 100.0

Nota: Produccion inédita.

Se observa en la tabla 5, respecto a una primera dimension desgaste emocional, que
se evidencia en la persona a través del agotamiento o fatiga, agobio/ exhausto, tension y
enojo, animo y motivacion y el esfuerzo. Se encontr6 que el 46.8% se encuentra en el nivel
de moderado sobre el desgaste emocional percibida en si mismo y de su entorno para uno
mismo, donde no hablamos s6lo de excesos laborales, sino de la capacidad de asumir una
obligacion que envuelve tomar conflictos, responsabilidades o incitaciones hostiles de tipo
sentimental o cognitivo. Encontramos con el 45.4% los profesionales con un nivel bajo, en
donde se reconoce que son capaces de reconectar a diario con uno mismo, buscando un
equilibrio entre las exigencias de los demas y propias necesidades, cultivando una actitud de
respeto y comprension hacia nosotros lo que, en ultimo término, beneficiard también a
nuestro entorno personal y a nuestra competencia profesional. En consecuencia,
encontramos con el 7.8% el grupo de personas correspondientes a un nivel alto de desgaste
emocional que requiere intervencion para mejorar las condiciones de afrontamiento con el
fin de que maés alla de las medidas de descanso excepcionales, se logre de manera clave

cambiar la cualidad frente a las necesidades cotidianas y con respecto al cuidado de si mismo.

En relacion a la dimension insatisfaccion por retribucion se entiende que se refiere
a la insuficiente retribucion, ascenso y pago insuficiente y al progreso de situaciones
laborales. Hallase un 74.6% reconocen tener un moderado nivel de insatisfaccion por
retribucion, lo que indica un nivel promedio de esta dimension en respuesta de la direccion
hacia sus trabajadores. Por otro lado, se encuentra en el 18.5% al grupo de trabajadores que
indican tener un grado elevado referente a una insatisfaccion de la remuneracion que

reciben y finalmente con un 6.8% nivel minimo.
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Bajo la relacion de dimension insatisfaccion ejercicio profesional, hace referencia a
los resultados disminuidos por condiciones de trabajo, desmotivacion laboral, imposibilidad
laboral por recarga actividades, indiferencia ante la labor desarrollada y el tiempo laboral
insuficiente para actividades. Se encontr6é que el 47.3% de personas sefialan niveles bajos
de insatisfaccion en esta dimension, lo que indica contrariamente en condiciones que le
propician un buen ambiente laboral, son capaces de reconocer y brindar posibilidades de
crecimiento, le ayudan a fomentar la buena relacion interpersonal entre compafieros de
trabajo, son capaces de elegir y apostar por un liderazgo positivo para posibilitar el balance
de la vida laboral con la vida privada. Por otro lado, cercano al presente porcentaje el 44.4%
reconoce encontrarse en un nivel medio y finalmente con 8.3% la poblacién con un grado

alto.

Tabla 6. Distribucidn de tablas y porcentaje de dimensiones de estrés len el trabajo (2)

Estrés Falta de motivacion Exceso de demanda laboral Demérito profesional
laboral f % f % f %
Bajo 134 65.4 120 58.5 73 35.6
Moderado 69 33.7 76 37.7 81 39.5
Alto 2 1.0 9 4.4 51 24.9
TOTAL 195 100.0 195 100.0 195 100.0

Nota: Elaboracion propia.

En relacion a la dimensidn falta de motivacion se refiere a la indiferencia en el desempefio
laboral, hartazgo laboral, ganas de cambiar de trabajo, minimo esfuerzo en actividad laboral,
frustracion ante expectativas de crecimiento laboral y el indtil esfuerzo por dar atencion de
calidad. Se hall6 que el 65.4% de personas sefialaron niveles bajos de falta de motivacion,
lo que indica que es probable que existan varios factores que posibilitan a un trabajador se
sienta motivado en su trabajo. Por otro lado, se encuentra el 33.7% al grupo de personas
que refirieron un nivel regular o medio y finalmente con un 1.0% quienes reconocen tener
un nivel alto de falta de motivacion. Esta apatia laboral puede terminar generando menor

productividad, ausencia de compromiso con la compafiia y ansiedad en el trabajador.

En relacion a la dimension exceso de demanda laboral se refiere a las demandas de
trabajo excede su capacidad, poca concentracion en requerimientos de cada labor, exceso de

ocupaciones a realizar, demasiado esfuerzo de acciones que realiza y el trabajo como
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sacrificio necesario. En base a ello, se puede decir que el 58.5% del universo de estudio
tienen un bajo grado en exceso de trabajo, pues se logra sobreentender que dentro de su
centro laboral se evita el exceso de trabajo, se usan herramientas y estrategias para organizar
y esquematizar tareas, delegar funciones, optimizar las horas de trabajo, establecer metas
realizables y las fechas para su cumplimiento, contar y disponer de herramientas adecuadas
para el manejo de la informacién y los procesos. Por otro lado, se encuentra que el 37.1% al
grupo de personas que refirieron grado moderado y finalmente solo un 4.4% de individuos

que reconocen tener un nivel alto en esta dimension.

En relacion a la dimension demerito profesional se refiere al trabajo desvalorado, la
dificultad personal en la realizacion de tareas, la impotencia ante la falta de resultados el
reconocimiento insatisfactorio. Se hallé que el 39.5% de personas sefialaron un nivel
moderado de demerito profesional, lo que indica entonces que existe, pero no con
predominancia dentro del centro de trabajo al reconocimiento laboral se convierte en algo
fundamental para las empresas para mantener no solo a sus talentos, sino también fomentar
la cultura de la empresa y la marca empleadora. Por otro lado, se encuentra el 35.6% al grupo

de personas que refirieron un grado inferior y finalmente con 24.9% un grado elevado.

74.6
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o 454 473 444 15
00 24.9
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Desgaste  Insatisfaccion Insatisfaccion  Faltade Excesode Demérito
emocional por delejercicio  motivacion demanda  profesional
retribucion  profesional laboral

mBajo Medio mAlto

Figura 9. Distribucion porcentual de dimensiones de variable estrés laboral
Nota: Elaboracion propia.

4.2 Contrastacion de hipotesis

Formulacion de la Hipétesis general
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Ha: Existe relacion significativa las estrategias de afrontamiento y estrés laboral en el

personal asistencial del Hospital de Chancay y SBS “Hidalgo Atoche Lopez” - 2022.

Ho: No existe relacion significativa las estrategias de afrontamiento y estrés laboral en el

personal asistencial del Hospital de Chancay y SBS “Hidalgo Atoche Lopez” - 2022

Establecer nivel de significancia

Observamos un grado de significancia con a de 5% lo cual concierne un 0,05.
Contrastando las hipdtesis proporcionadas se ha utilizado un valor al a de 5% considerando
los siguientes axiomas:

Un p >0 .05, pertenece a asentimiento de la Ho

Un p< 0.05, atafie a la aceptacion de la Ha

Empleando una prueba Rho de Spearman, observamos:

Tabla 7. Correlacion Rho de Spearman de variables estrategias de afrontamiento y estrés
laboral

Estrategias de Estrés
afrontamiento laboral
Coeficiente de correlacion 1,000 -,385™
Estrategias de . .
9t Sig. (bilateral) . 008
afrontamiento
N 205 205
Rho de Spearman o ) N
Coeficiente de correlacion -,385 1,000
Estrés laboral Sig. (bilateral) ,008
N 205 205

**_La correlacion considerando significativa al grado 0,01 (bilateral).
Nota: Produccion propia.

Interpretacion de los resultados

Considerando el esquema anterior, donde el p-valor es de 0,008, el cual es inferior
que la numeracién de a el cual es 0,05, determinando que se tiene la certeza estadistica
ineludible, a través de una posibilidad de error de 0,0%, existe relacidn significativa de la
variable 1 (Estrategias de afrontamiento) como variable 2 (Estrés laboral) correspondientes
a los trabajadores que se encuentra laborando en el nosocomio “Dr. Atoche Lopez” Chancay,
2022. Una intensidad de la relacion obtenida es una correlacion negativa baja de -0,385; por
lo que se puede inferir que a mayor uso de estrategias de afrontamiento (conducentes en el
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problema, encaminados en emocion, encaminados en la evitacion) menor sera el nivel de
estrés en el trabajo (deterioro emocional, insatisfaccion por retribucion, insatisfaccion de
instruccion profesional, carencia de motivacion, desproporcion de demanda en el trabajo,

deterioro profesional) demostrando la hipétesis general.

Hipotesis especificas

Prueba de hipétesis especifica 1

Formulacion de la hipotesis 1

Hai: Existe relacion significativa entre la estrategia de afrontamiento enfocado en el
problema y el estrés laboral en el personal asistencial del Hospital de Chancay y SBS
“Hidalgo Atoche Lopez” — 2022.

Ho: No hay relacién significativa de las estrategias de afrontamiento conducente en el
problema y estrés laboral del personal asistencial del Hospital de Chancay y SBS “Hidalgo
Atoche Lopez” — 2022.

Establecer nivel de significancia

Considerase un nivel de significancia un o de 5% lo que incumbe al 0,05.

Para diferenciar las hipotesis convenientes se ha colocado como valor al a de 5% tomando
en consideracion lo que se detalla:

Un p >0 .05, pertenece al asentimiento de la Ho

Un p< 0.05, pertenece al asentimiento de la Ha

Empleando la prueba Rho de Spearman, conseguimos:

Tabla 8. Correlacién Rho de Spearman de la dimension enfocada en problema y la
variable estres en el trabajo

Enfocados en el Estrés
problema laboral
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Coeficiente de correlacion 1,000 -,025
Enfocados en el . .
Sig. (bilateral) . , 126
problema
Rho de N 205 205
Spearman Coeficiente de correlacion -,025 1,000
Estrés laboral Sig. (bilateral) 726
N 205 205

Nota: Elaboracion propia.

Interpretacion de los resultados

Considerando la tabla anterior, en donde el p-valor es de 0,726, el cual es mayor que
el valor de a es igual a 0,05, se puede determinar que se tiene la evidencia estadistica
necesaria, mediante una probabilidad de error de 0,0%, que no hay relacion significativa
entre la dimension 1 (Enfocados en el problema) que refiere al ejercicio afrontamiento activo,
la planificacion, supresion de actividades distractoras, refrenar el afrontamiento y la
busqueda de apoyo social y la variable 2 (Estrés laboral) correspondientes a los trabajadores
que se encuentra laborando en el nosocomio “Dr. Hidalgo Atoche Lopez” del Chancay, 2022.
De ello se infiere al no existir afiliacion significativa entre estrategia de afrontamiento
conducente en el problema y estrés en el trabajo del personal asistencial del Hospital de
Chancay y SBS “Hidalgo Atoche Lopez” — 2022, quedando rechazada la hipdtesis alterna.

Prueba de hipétesis especifica 2

Formulacion de la hipotesis 2

Haz: Existe relacion significativa entre la estrategia de afrontamiento enfocado en la
emocién y el estrés laboral en el personal asistencial del Hospital de Chancay y SBS
“Hidalgo Atoche Lopez” — 2022.

Ho: Existe relacién significativa entre la estrategia de afrontamiento enfocado en la emocion
y el estrés laboral en el personal asistencial del Hospital de Chancay y SBS “Hidalgo Atoche
Lopez” — 2022.

Establecer nivel de significancia
Considerado un nivel de significancia de o de 5% lo cual incumbe al 0,05.
Contrastando las hipdtesis adecuadas se ha situado como valor al a de 5% considerando los

consiguientes axiomas:
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Un p >0 .05, atafie a una aceptacion de Ho

Un p< 0.05, pertenece a una aceptacion de Ha

Aplicando la prueba Correlacion de Pearson, se tiene:

Tabla 9. Correlacion Rho Spearman de la dimensidon conducente en emocion y variable
estrés en el trabajo

Enfocados en Estrés
la emocion laboral
Coeficiente de correlacion 1,000 -,320™
Enfocados en la . .
., Sig. (bilateral) . ,002
emocion
Rho de N 205 205
Spearman Coeficiente de correlacion -,4320™ 1,000
Estrés laboral Sig. (bilateral) ,002
N 205 205

**_La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).
Nota: Elaboracion propia.

Interpretacion de los resultados

Considerando la tabla anterior, en donde el p-valor es de 0,002, menor al valor a es
igual a 0,05, se determina que evidencia estadisticamente lo necesario, mediante una
posibilidad de error de 0,0%, que hay correspondencia significativa de dimension 2
(Enfocados en la emocion) y la variable 2 (Estrés laboral) correspondientes a los
trabajadores que se encuentra laborando en nosocomio “Dr. Atoche Lopez” Chancay, 2022.
Una fuerza de la relacion lograda es de -0,320 que significa correlacion negativa baja; por
lo que se puede inferir que, a mayor uso de estrategias de afrontamiento enfocado en
emocién, menor serd el estrés en el trabajo en trabajadores asistenciales nosocomio de

Chancay y SBS “Hidalgo Atoche Lopez” — 2022, quedando demostrada la hipotesis 2.

Prueba en hipétesis especifica 3

Formulacion de hipotesis 3
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Has: Existe relacion significativa entre la estrategia de afrontamiento enfocado en la
evitacion y el estrés laboral en el personal asistencial del Hospital de Chancay y SBS
“Hidalgo Atoche Lopez” - 2022

Ho: No existe relacion significativa entre la estrategia de afrontamiento enfocado en la
evitacion y el estrés laboral en el personal asistencial del Hospital de Chancay y SBS
“Hidalgo Atoche Lopez” - 2022

Establecer nivel de significancia

Observandose un nivel de significancia un a de 5% lo que incumbe al 0,05.

Contrastando las hipotesis convenientes se ha colocado como valor al a de 5% considerando
los siguientes axiomas:

Un p>0.05, incumbe a la aceptacion de Ho

Un p< 0.05, atafie a la aceptacion de Ha

Empleando la prueba Correlacion Pearson, observandose:

Tabla 10. Correlacion Rho Spearman de la dimension conducente en evitacion y la
variable estrés en el trabajo

Enfocados en la Estrés
evitacion laboral
Coeficiente de correlacion 1,000 -,.3509™
Enfocados en la . .
o Sig. (bilateral) : ,001
evitacion
Rho de N 205 205
Spearman Coeficiente de correlacion -,359™ 1,000
Estrés laboral Sig. (bilateral) ,001
N 205 205

**_Correlacion significativa con grado 0,01 (bilateral).
Nota: Produccion inédita.

Interpretacion en los resultados

Considerando el esquema antepuesto, en donde el p-valor es de 0,001, menor que el
valor a el cual es 0,05, se puede determinar que se tiene la evidencia estadistica necesaria,
mediante una probabilidad de error de 0,0%, que hay relacion significativa entre la
dimensién 3 (Enfocados en evitacion) y variable 2 (Estrés en el trabajo) correspondientes a

los trabajadores que se encuentra laborando en nosocomio “Dr. Atoche Lopez” Chancay,
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2022. El impetu de relacién derivada es correlacion negativa baja en -0,359; pues se puede
inferir a mayor uso de estrategias de afrontamiento enfocadas en evitacion, referido a
desganche mental, humor, negacion, desarticulacién conductual, y utilidad de sustancias,

inferior sera el nivel de estrés en el trabajo, quedando demostrada la hipotesis 3.
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Capitulo V
DISCUSION

5.1 Discusion

. Para Cabellos (2019) y Torres (2017 ) autores que numera que las estrategias de
afrontamiento permiten ser acumulados de elementos y voluntades tanto de conocimientos
como conductuales, encaminados a solucionar el problema, a someter o excluir la refutacion
apasionada y alterar un examen inicial del entorno, es asi que se concibe como el sujeto
rastrea la forma de hacer frente a contextos dificiles, no solo guiado por sus impulsos, sino
también utilizando el pensamiento cognitivo. Las estrategias de afrontamiento se pueden
entender como una respuesta a fuentes de estrés cronico, es decir su armadura protectora
generada por la interaccién con otras personas o ciertas situaciones que representan un
desafio o un disgusto para el individuo (Gil-Monte, 2003, pag. 183); Lazarus y Folkman,
(1986); McGrath, (1970), como se cité Gil Monte (2003) sefialan como un sistema eficiente
de relacion entre el sujeto y su ambiente, este se inicia cuando una persona descubre una
inestabilidad significativa entre las peticiones del medio y su capacidad de contestacion (pag.
190). Entonces, el estrés en el trabajo se encuentra relacionado climas organizacionales y
las condiciones laborales que se brindan dentro de la organizacién, lo que en muchas
ocasiones termina afectando el rendimiento del colaborador. (OIT, 2016, pag. 7). En base a
ello se hallo que el 88.3% se encuentran dentro de un nivel moderado, de uso de
estrategias de afrontamiento de los trabajadores asistenciales, asi como una correlacion
negativa baja de -0,385 y un p valor igual a 0,008, esto quiere decir que hay relacion
caracteristica de estrategias de afrontamiento como el estrés laboral quedando

demostrada por la hipétesis general.

En concordancia con este resultado del presente estudio, los autores Delgado,
Morales y Muro (2021 ) hallaron la relacion que existe entre el nivel de estrés laboral y las
estrategias de afrontamiento de enfermeras de Cuidados Intensivos del hospital “Almanzor
Aguinaga Asenjo”,EsSaludd e Chiclayo,2018, con el 95%de certeza y un coeficiente de

Spearman de ,995 que existe relacidn entre las variables en estudio, revelando una relacion
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inversamente proporcional, interpretdndose que cuando se adoptan estrategias de
afrontamiento positivas, los niveles de estrés son bajos en la mayoria de las

profesionales de enfermeria de la UCI del HAAA de Chiclayo.

Por otro lado, la autora Malo (2021 ) desarroll6 una investigacion sobre Estrés en el
trabajo y estrategias de afrontamiento en colaboradores asistenciales Unidad Ejecutora 412
Salud Viru en épocas COVID-19. 2020; quien establecid que, existe relacion con estrés
laboral y las estrategias de afrontamiento, comprobandose la hipotesis planteada; reforzada
con un valor de Chi cuadro de 119.41 y un valor de p=0.000 a un nivel de significancia <5%.
Para Lazarus (1998) refiere que el estrés aparece cuando los individuos percibian un
desequilibrio de las personas sobre sus exigencias internas y externas y 10s pocos recursos
personales y de su entorno social y para superar esta situacion denominado estresores, es
importante la satisfaccion de sus necesidades respecto a su bienestar fisico y psicolégico
dentro de su centro de trabajo

Una de las estrategias de afrontamieno es que esta encaminado al problema, se
produce en situaciones que tienen los individuos son productos de una evaluacion suceptible
al cambio “... se encuentran regidas a el axioma del problema, indagan solucion para este y
consideran disimiles opciones en situacion de precio y beneficio” Lazaru & Folkman (1986)
aludido por (Amaris, Madariaga, Valle, & Zambrano, 2013, pag. 129). Dichas estrategias
psicoldgicas son utilizadas para buscar informacidon sobre el problema, visualizar las
diferentes opciones de solucion que existen evaluando la mas efectiva, planificar la
estrategia de accion, organizar como llevar a cabo los distintos pasos que conducen a la
solucion, buscar apoyo en otras personas para que le den informacion, lo aconsejen, le
presten ayuda economica, etc. En relacion a los resultados obtenidos del objetivo
especifico 1, enfocados en el problema, se logré identificar al no existe correspondencia
de estrategias de afrontamiento enfocados en problemas y el estrés laboral pues tienen los
trabajadores. Lograse el valor p es de 0,726, ¢l cual es mayor que el valor de a es igual a
0,05, determinando pues tener una certeza estadistica, mediante una posibilidad de falta de
0,0%, que no hay correlacién significativa de estrategias enfocados en el problema vy el

eestrés laboral por la que se acepta la hipétesis nula.

A diferencia de la investigacion, el autor Saltos (2017) desarrollé una investigacion
sobre “Estrés laboral y estrategias de afrontamiento en profesionales del Ministerio de Salud

Publica concernientes al Distrito 09D05 Guayas” Ecuador; quien encontré que el 28.8% de
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los médicos presentaron estrés minimo. En cuanto al uso de las estrategias de afrontamiento,
las que se utilizaron frecuentemente fueron: la resolucion de problemas, la reestructuracion
sabia y el soporte social. Es asi que se concluyo la existencia de una relacion directamente
proporcional en ambas variables, en la cual las personas que presentan mayores niveles de

estrés tienden a utilizar en mayor cantidad estrategias desadaptativas.

En relacion a estrategias de afrontamiento enfocada a emocion, Lazarus &
Folkman (1986) plantean segun sus investigaciones que es aquella realizada en base a la
evaluacion donde la persona observa y concluye que no pude hacer nada para modificar las
amenazas de su entorno, son las habilidades de afrontamiento centradas en la emocion que
ayudan a procesar y superar las emociones y reacciones no deseadas o dolorosas, en otras
palabras; este enfoque ayuda a manejar las emociones es una herramienta para enfrentar
situaciones estresantes que no puedes cambiar o controlar. En relacion a los resultados
obtenidos del objetivo especifico 2, enfocados en la emocion, se logré identificar que
existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento enfocados en la emocién
y estrés laboral de los trabajadores del hospital a partir del valor p es de 0,031, el cual es
menor que el valor de a igual a 0,05 por consiguiente logré una correlacion negativa
moderada en -0,320, pues a mayor uso de estrategias enfocadas a la emocion, serd menor
los niveles de estrés. Asimismo, el 75.6% presentan un nivel medio, que sefialan la

aplicabilidad de las estrategias caracterizadas por su afectividad.

En concordancia con los resultados se precisa que el investigadora Contreras ( 2022
trabajadores de Salud en contenido COVID19 Puesto de Salud Villa Hermosa, Chiclayo;
quien consiguio establecer relacion significativa con el afrontamiento frente a emociones y
el estrés en el trabajo, teniendo una significancia bilateral de, 000, y al ser menor que 0,05,
se manifiesta una agrupacion entre la estrategia con la variable estrés laboral. En ese sentido,
se deduce aludir que, a mas aplicacion de la estrategia de afrontamientos en las emociones,

el estrés se comprimiré en los trabajadores.

Habitualmente existe estrategias de afrontamiento dirigidas a la evitacion
persistente en su vida laboral y familiar, donde la persona tiende a interpretar negativamente
el hecho de inmiscuirse en ciertas actividades, sobre todo cuando éstas son de caracter social,
por miedo al rechazo o a la posible indagacion de las demas personas de su entorno. Por ello,

la evitacion se conforma como estrategia principal, y nuestros recursos y habilidades van
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quedando escondidos y minimizados con el paso de los dias. En relacion a los resultados
obtenidos del objetivo especifico 3, enfocados en la evitacion, se logro identificar la relacion
significativa entre las estrategias de afrontamiento enfocados en la evitacion y estrés laboral
que tienen los trabajadores, obteniendo una correlacién negativa moderada de -0,359 y un
p-valor igual a 0,000; por lo que se puede inferir que, a mayor estrategias de afrontamiento
enfocados en la evitacion, referido al ddesenganche mental, humor, negacion; sera menor el
nivel de estrés laboral. Asimismo, el 50.2% de trabajadores sefialaron que presentan un nivel
moderado, responde que a veces cuentan con condiciones para afrontar ciertas situaciones o
utilizar algunas técnicas de afrontamiento evitativa que puedan ser particularmente
beneficiosas para disminuir el estrés con el que tenemos que lidiar cuando no se cuenta con
recursos para hacer frente al problema directamente. En concordancia a ello, el autor Quispe
(2021) desarrollo una investigacion sobre “Estrés laboral y los factores de riesgos
psicosociales en el personal del centro de salud de Ocongate, 2020 Lima, en donde halld
que, el 40.0% del personal se encuentra con un alto nivel. En cuanto a los factores de riesgos
psicosociales, el 28.0% revelaron que es de nivel alto. Se concluyé que existe una
correlacion positiva considerable entre ambas variables, estrés laboral y los factores de

riesgos psicosociales de los empleados del Centro de Salud Ocongate, 2020.
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Capitulo VI
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1 Conclusiones

Lograse determinar pues existe relacion negativa y significativa entre las estrategias
de afrontamiento y estrés laboral en los 205 trabajadores, que se encuentra laborando en el
Hospital “Dr. Hidalgo Atoche Lopez” del distrito de Chancay, 2022, con un coeficiente de
Rho de Spearman = -0,385 y un p= 0,008, confirméandose la relacion significativa entre las
estrategias de afrontamiento (enfocado en el problema, enfocado en la emocion, enfocado
en la evitacion) y el estrés laboral (desgaste emocional, insatisfaccion por retribucion,
insatisfaccion del ejercicio profesional, falta de motivacion, exceso de demanda laboral,

demérito profesional).

Se logré identificar que no existe relacion entre estrategias de afrontamiento
enfocados en el problema y estrés laboral en los 205 trabajadores de las unidades de analisis,
que se encuentra laborando en el Hospital “Dr. Hidalgo Atoche Lopez” del distrito de

Chancay, 2022, con un coeficiente de Rho de Spearman = -0,025 y un p= 0,726,

Se logré identificar que existe relacion negativa significativa entre estrategias de
afrontamiento enfocados en la emocion y estrés laboral en los 205 trabajadores que se
encuentra laborando en el Hospital “Dr. Hidalgo Atoche Lopez” del distrito de Chancay,
2022, con un coeficiente de Rho de Spearman = -0,420 y un p= 0,002, confirmandose que
A mayor estrategias de afrontamiento enfocados en la emocion referido a la busqueda de
apoyo social por razones emocionales, reinterpretacidn positiva y crecimiento, la aceptacion,

uso de la religion y centrarse en las emociones, menor sera el grado de estrés en el trabajo.

Lograse identificar la relacion negativa como significativa entre estrategias
afrontamiento enfocados en la evitacion y estrés laboral en los 205 trabajadores que se
encuentra laborando en el Hospital “Dr. Hidalgo Atoche Lopez” del distrito de Chancay,
2022, con un coeficiente de Rho de Spearman = -0,359 y un p= 0,001, confirmandose
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mientras mayor sea el uso de las estrategias de afrontamiento enfocados en la evitacion,
referido desasociacion mental, humor, negacion, desenganche en la conducta, entre otros;

serd menor nivel de estrés laboral.

6.2 Recomendaciones

Proponer a la direccion del hospital Chancay y SBS, "Dr. Hidalgo Atoche Lépez", elaborar
lineamientos de politica institucional referido a la mejora de los recursos humanos que
conduzca al adecuado uso de estrategias de afrontamiento y permita de esta manera
mantener los niveles moderados y bajos de estrés laboral y afianzar de esta manera una
convivencia laboral saludable entre todo el personal asistencial de dicho establecimiento de

salud.

Fomentar en los profesionales de la salud, médicos, enfermeros, auxiliares, entre otras
habilidades para la vida como: la comunicacion asertiva, toma de decisiones, manejo de
emociones, relaciones interpersonales y pensamiento creativo, para mantener su salud
mental, encargando al equipo multidisciplinario y el area de psicologia de la oficina de
gestién del talento humano, fortalezca las estrategias de afrontamiento centradas en el
problema, que faciliten la adecuada solucién ante una situacion estresante. Las
intervenciones que han demostrado una mayor eficacia son los talleres o programas

especificos de entrenamiento de estrategias de afrontamiento adaptativas al estrés laboral.

Propiciar eficaces programas para el fortalecimiento del apoyo social, la emocién y la
promocion de las relaciones sociales, planteando técnicas de relajacion, el cambio de
cogniciones errdneas y sesiones o reuniones de intercambio de emociones. Estas Gltimas no
solamente se pueden utilizar en situaciones estresantes reales, sino en diferentes situaciones
de simulacion. Por lo tanto, desde las propias instituciones de salud se deben promocionar
este tipo de intervenciones y programas especificos para el desarrollo y mejora de estrategias

de afrontamiento adaptativas empleadas.

.Establecer un programa social referido a tratar las estrategias de evitacion de las
personas cuando no quieren asumir responsabilidades y disminuir situaciones de desganche
mental, humor, negacion, desenganche conductual, a cargo del equipo de profesionales
donde el trabajador social puede intervenir para proporcionarle al personal asistencial

herramientas para reconocer sentimientos, lograr la identificacion con otras personas en
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crisis similares, pues el éxito o el fracaso al utilizar las estrategias de afrontamiento no
implican necesariamente que existan unas estrategias mejores ni peores en si mismas, pues
su efectividad estara de acuerdo a las posibilidades del entorno y a los fines que se persiguen

con determinada conducta.

Se recomienda a los futuros investigadores desarrollar estudios para fundamentar la
importancia de las estrategias de afrontamiento ante el estrés de los profesionales de la salud,
esto tendra implicaciones en la salud mental ya que las estrategias de afrontamiento
adaptativas al estrés laboral constituyen un recurso personal relevante para la mejora de la
labor asistencial en salud. Asimismo, el entrenamiento de dichas estrategias facilitaria a los
profesionales amortiguar y minimizar las consecuencias negativas del estrés laboral, siendo

la mas perjudicial la aparicion del sindrome de burnout.
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01 MATRIZ DE CONSISTENCIA

ANEXOS

Estrategias de afrontamiento y estrés laboral en el personal asistencial del Hospital “Dr. Hidalgo Atoche Lopez”

SBS Chancay-2022

PROBLEMA

OBJETIVO

HIPOTESIS

VARIABLE

DIMENSIONES E INDICADORES

METODOLOGIA

Problema General:

¢Qué relacion existe
entre las estrategias de
afrontamiento  y el
estrés laboral en el
personal asistencial del
Hospital de Chancay y
SBS “HIDALGO
ATOCHE LOPEZ” -
20227

Problemas Especificos

¢Qué relacion existe
entre la estrategia de
afrontamiento enfocado
en el problema y el
estrés laboral en el
personal asistencial del
Hospital de Chancay y
SBS “HIDALGO
ATOCHE LOPEZ” -
20227

Obijetivo General:

Determinar la relacion
gue existe entre las

estrategias de
afrontamiento  y el
estrés laboral en el

personal asistencial del
Hospital de Chancay y
SBS “HIDALGO
ATOCHE LOPEZ” -
2022.

Obijetivos Especificos:

Identificar la relacion
que existe entre la
estrategia de
afrontamiento enfocado
en el problema y el
estrés laboral en el
personal asistencial del
Hospital de Chancay y
SBS “HIDALGO
ATOCHE LOPEZ” -
2022.

Hipdtesis General:

Existe relacion
significativa entre las
estrategias de
afrontamiento 'y el
estrés laboral en el
personal asistencial del
Hospital de Chancay y
SBS “HIDALGO
ATOCHE LOPEZ” -
2022,

Hipotesis especificas:

Existe relacion
significativa entre la
estrategia de

afrontamiento enfocado
en el problema y el
estrés laboral en el
personal asistencial del
Hospital de Chancay y
SBS “HIDALGO
ATOCHE LOPEZ” -
2022.

Estrategias de
afrontamiento

X1. Enfocado en el
problema

Afrontamiento activo.
Planificacion.

Supresién de actividades
distractoras.

Refrenar el
afrontamiento.
Busqueda de apoyo
social.

X2. Enfocado en la
emocion

Busqueda de apoyo social
por razones emocionales.
Reinterpretacion positiva
y crecimiento.
Aceptacion.

Uso de la religion.

-Centrarse en las
emociones.

X3. Enfocado en la
evitacion:

Desganche mental.
Humor.
Negacion.

Investigacion:
Bésica.

Niveles:
Descriptiva-relacional.

Disefio de estudio: No
experimental y
transversal.

Enfoque utilizado:
S6lo Cuantitativo

Universo:

Esta conformado por
430 personal asistencial
nombrado.

Parte muestral:

La muestra se
consider6 205 unidades
analisis.

Instrumentos:
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¢Qué relacion existe
entre la estrategia de
afrontamiento enfocado
en laemocioény el estrés
laboral en el personal
asistencial del Hospital
de Chancay y SBS
“HIDALGO ATOCHE
LOPEZ” —2022?

¢Qué relacion existe
entre la estrategia de
afrontamiento enfocado
en la evitacion y el
estrés laboral en el
personal asistencial del
Hospital de Chancay y
SBS “HIDALGO
ATOCHE LOPEZ” -
2022?

Identificar la relacion
que existe entre la
estrategia de
afrontamiento enfocado
en laemociény el estrés
laboral en el personal
asistencial del Hospital
de Chancay y SBS
“HIDALGO ATOCHE
LOPEZ” — 2022.

Identificar la relacion
gue existe entre la
estrategia de
afrontamiento enfocado
en la evitacion y el
estrés laboral en el
personal asistencial del
Hospital de Chancay y
SBS “HIDALGO
ATOCHE LOPEZ” -
2022.

Existe relacion
significativa entre la
estrategia de

afrontamiento enfocado
en laemocidny el estrés
laboral en el personal
asistencial del Hospital
de Chancay y SBS
“HIDALGO ATOCHE
LOPEZ” - 2022.

Existe relacién
significativa entre la
estrategia de
afrontamiento enfocado
en la evitacion y el
estrés laboral en el
personal asistencial del
Hospital de Chancay y
SBS “HIDALGO
ATOCHE LOPEZ” -
2022.

Estrés
Laboral

- Desenganche conductual.

- Uso de sustancias.

Y1. Desgaste emocional

- Agotamiento fatiga

- Agobio/ exhausto

- Tension y enojo

- Animo y motivacion

- Esfuerzo.

SD

Y2. Insatisfaccion por

retribucion

- Insuficiente retribucion.

- Ascenso y pago
insuficiente.

- Mejora de condiciones
laborales.

Y3. Insatisfaccion del

ejercicio profesional

- Resultados disminuidos
por condiciones de
trabajo.

- Desmotivacion laboral.

- Imposibilidad laboral por
recarga actividades.

- Indiferencia ante la labor
desarrollada.

- Tiempo laboral
insuficiente para
actividades.

Y4. Falta de motivacion

- Indiferencia en el
desempefio laboral.

variable 1:
Inventario
multidimensional de
estimacion del
afrontamiento COPE-
28

Autor y afo:

Carver, 1997 citado por
Moran - Landero &
Gonzales, 2009.
Adaptacion al
espafol:

Malo, 2021.

Instrumento variable
2:

Escala para evaluar el
estrés laboral.

Autor y afio:
Hernandez, Ortega, &
Martinez, 2012.
Actualizado:
Avrias-Ulloa, y otros
2021
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- Hartazgo laboral.
- Ganas de cambiar de
trabajo.

- Minimo  esfuerzo en

actividad laboral.

- Frustracion ante
expectativas de
crecimiento laboral.

- Inatil esfuerzo por dar
atencién de calidad.

Y5. Exceso de demanda

laboral

- Demandas de trabajo
excede su capacidad.

- Poca concentracion en
requerimientos de cada
accion.

- Exceso de tacticas a
realizar.

- Demasiado esfuerzo de
acciones realizadas.

- Trabajo como sacrificio

necesario.

Y6. Demérito profesional

- Trabajo desvalorado.

- Dificultad personal en la

realizacién de tareas.

- Impotencia ante la falta de

resultados.
- Reconocimiento
insatisfactorio.

100



02 INSTRUMENTOS PARA LA TOMA DE DATOS
INVENTARIO MULTIDIMENSIONAL DE ESTIMACION DEL
AFRONTAMIENTO COPE-28

101

Autor y afio: Carver (1997) citado por Moran - Landero & Gonzéles, 2009.Adaptacion:

Malo (2021)

Datos Generales:

Sexo: Masculino ()

Femenino ( )

Edad:
Grupo Ocupacional: Enfermera () Obstetra () Médico ( ) Técnico de Enfermeria ( )

Otro ()

Escala Nunca A veces A menudo Siempre
Valorizacion 0 1 2 3
N° items Nunca | A A Siempre

veces | menudo
1 Intento conseguir consejo de alguien sobre
qué hacer
2 Concentro mis esfuerzos en hacer algo acerca
de ello
3 Elaboro un plan de accién
4 Intento proponer una estrategia sobre qué
d hacer
5 > Me centro en hacer frente a este problema y
] < si es necesario dejo otras cosas un poco de
wn E lado
6 8 - Me aseguro de no empeorar las cosas por
< ‘303 actuar precipitadamente
7 Ox Intento firmemente evitar que otras
8 o interfieran con mis esfuerzos por hacer
= frente a esto
8 o Pregunto a personas que han tenido
experiencias similares que hicieron
9 Llevo a cabo una accion directa en todo el
problema
10 Me obligo a esperar el momento adecuado
para hacer algo
11 Intento desarrollarme como persona como
resultado de la experiencia
12 i Me altero y dejo gue mis emociones afloren
13 | = Busco la ayuda de Dios
14 |[WZ Acepto que esto ha pasado y que puede
nO .
005 cambiar _ _
15 109 Intento conseguir apoyo emocional de
S > amigos y familiares
16 |oW Intento verlo de manera diferente para
% hacerlo parecer mas positivo
17 | W Siento mucho malestar emocional y termino
por expresar ese malestar
18 Intento encontrar alivio en la religion
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19 Hablo con alguien de cdmo me siento
20 Aprendo a vivir con ello
21 Me concentro en el trabajo y en otras
actividades sustitutivas para apartar cosas de
mi mente
22 3 Me digo a mi mismo “esto no es real”
23 Z = | Merio de la situacion
24 B)J ‘O | Admito que n puedo hacerle frente y dejo de
O O [ intentarlo
25 9‘: |<£ Suefio despierto con cosas diferente a ésta
26 oS Bebo alcohol o tomo drogas para pensar
8 i | menos en ello
27 Z Hago bromas de la situacion
28 L Reduzco la cantidad de esfuerzo que pongo
en marcha para resolver problema
29 Utilizo alcohol o drogas para ayudarme a

30

superarlo

Actlo como si nunca hubiera sucedido




ESCALA PARA EVALUAR EL ESTRES LABORAL
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Autor y afio: Hernandez, Ortega, y Reidl, (2011) Actualizado: Arias-Ulloa, et al. (2021)

Escala Nunca A veces A Frecuentemente
menudo
Valoracién 0 1 2 3
N° Items A A Frecuente
Nunca | veces | menudo | mente
1 Termino agotado emocionalmente al
final de la jornada.
2 Estoy fatigado emocionalmente
debido a mi trabajo.
3 Me agobia la idea de no cumplir con
mi trabajo.
4 Me siento exhausto emocionalmente
cuando llega mi dia de descanso.
5 | _ Me siento tenso sélo de pensar en mi
S | trabajo.
6 |'= | Meenojo con facilidad en el trabajo.
o
7 aE) Estoy animicamente agotado por mi
% trabajo.
8 | & | Mesientosin animos de hacer mi
a) trabajo.
9 Me siento sin ganas de ir a
trabajar.
10 Las tareas que realizo me implican
demasiada responsabilidad.
11 Por mas que me esfuerzo no logro los
resultados que espero.
12 Pienso que es insuficiente la
retribucion que recibo por mi
esfuerzo.
13 Pienso que ascender en esta
o) institucion no depende de mi
= < | esfuerzo.
14 :g ?8 Es insuficiente el pago que recibo.
15 § _S Pienso que el esfuerzo que hago no
.2 & | mejora la retribucion que obtengo.
16 | § = | Mis jefes se muestran indiferentes
= ante lo que requiero para desempefiar
mi trabajo.
17 Pienso que de nada sirve lo que hago
para mejorar mis condiciones
laborales.
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18

Me es dificil dar resultado en las
condiciones en que trabajo.

19

Me siento desmotivado para realizar
mi trabajo.

20

Pienso que es imposible realizar la
cantidad de actividades que se me
solicitan.

21

profesional

Prefiero ser indiferente ante lo que
me desagrada de mi trabajo.

22

Insatisfaccién del ejercicio

Pienso que el tiempo en que debo dar
respuesta a mis actividades es
insuficiente.

resulta insatisfactorio.

23 Me siento indiferente por mejorar mi
- desempefio.
24 :8 Estoy harto de mi trabajo
25| S Tengo ganas de cambiar de trabajo.
26 | & | Hago el minimo esfuerzo en lo que
€ | realizo
27 | B Siento frustracion respecto de mis
s expectativas de crecimiento laboral.
28 | £ | Considero indtil mi esfuerzo por
proporcionar atencion de calidad en
esta institucion.
29 Siento que las demandas de mi
= | trabajo exceden mi capacidad de
g respuesta.
30| = Pienso que son demasiadas
8 | actividades las que realizo.
31| ® Me cuesta trabajo concentrarme en
qE) las exigencias de cada tarea.
32 S Son excesivas las tareas a realizar.
33 2 Las actividades que realizo me
§ implican demasiado esfuerzo
34 | 5 | Piensoen el trabajo como un
sacrificio necesario.
35 = Haga lo que haga, mi trabajo no es
S valorado.
36 | g Me siento rebasado por la dificultad
S de las tareas.
37 | & | Siento impotencia ante la falta de
S resultados en ciertos casos.
38 | © El reconocimiento que recibo me
§
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@

Archivo Edicion Ver Dalos Transformar Analizar Marksting direlo  Grificos  Uliidades Ventana  Ayuda

SEHEW e~ B HEE BELE 100 %

Nombre Tipo Anchura Decimales _Etiqueta Valores Perdidos  Columnas| _Alineacion Medida Ral
1 N Numérico B [] Mimero de enc... Ninguna Ninguna 8 | Derecha g Nominal  Entrada
2 SEXO Numéco 8 0 Sexo {1, Masculin_.. Ninguna ] & Derecha g Nominal i Entrada
3 EDAD Numérica 8 0 Edad Ninguna Ninguna 8 FDerecha & Escala v Entrada
4 OCUPACION Mumérico B [] Grupo ocupacio... {1, Enfarmer.. Ninguna 8 W Derecha g Nominal ™ Entrada
5 X1 Numérica 8 0 Intenta conseg... {0, Nunca).. Ninguna 8 W Derecha  ff Ordinal  Entrada
] X2 Numérico 8 0 Concentra mis ... {0. Nunca)... Ninguna ] W Derecha ] Ordinal  Entrada
7 X3 Numérico 8 0 Elaboro un plan._. {0, Nunca) . Ninguna 8 W Derecha g Ordinal  Entrada
8 x4 Numérico B [] Intenta propone... {0, Nunca} .. Ninguna 8 | Derecha il Ordinal  Entrada
9 X5 Numérico 8 0 Me centro enh._. {0, Nunca)... Ninguna ] M Derecha  gff Ordinal i Entrada
10 X6 Numérico 8 0 Me aseguro de .. {0, Nunca)... Ninguna 8 W Derecha i Ordinal “ Entrada
1 X7 Numérico 8 0 Intenta firmeme... {0, Nunca)... Ninguna ] 3 Derecha  gff Ordinal v Entrada
12 Numéico B 0 Pregunto aper . {0, Nunca) .. Ninguna 8 WDerecha gl Ordinal  Entrada
13 x Numérico 8 [] Llevo a cabo un... {0, Nunca} . Ninguna 8 | Derecha g Ordinal ™ Entrada
X0 Numérca 8 0 Me obligo a es... {0, Nunca)... Ninguna ] & Derecha  ff Ordinal i Entrada
15 X1 Numérico B 0 Intento desarrol . {0, Nunca)...  Ninguna 8 FDerecha gl Ordinal “ Entrada
6 x2 Numérico 0 Me altero y dej {0, Nunca) . Ninguna 8 FDerecha  gff Ordinal  Entrada
7 |x13 Numérica B 0 Busco la ayuda... {0, Nunca) . Ninguna 8 M Derecha  ff Ordinal  Entrada
18 x4 Numéco 8 0 Acepto que est... {0, Nunca)... Ninguna ] 3 Derecha  ff Ordinal i Entrada
19 x5 Numéico B 0 Intenta conseg . {0. Nuncaj . Ninguna 8 FDerecha  ff Ordinal  Entrada
20 X6 Numérico B 0 Intenta verlo de .. {0, Nunca} .. Ninguna 8 W Derecha g Ordinal  Entrada
21 X7 Numérico 8 0 Siento mucho ... {0, Nunca)... Ninguna ] W Derecha  gff Ordinal i Entrada
2 x18 Numérico ] 0 Intento encontr... {0, Nunca)... Ninguna 8 3 Derecha i Ordinal “ Entrada
2 |x9 Numérico 0 Hablo con algui__. {0, Nunca] . Ninguna 8 W Derecha  gff Ordinal ™ Entrada
4 x20 Numérico 8 0 Aprendo avwir .. {0, Nunca}.. Ninguna 8 %W Derecha g Ordinal  Entrada
% x Numérico 8 0 Me concentro e... {0, Nunca)... Ninguna ] 3| Derecha gl Ordinal v Entrada
% 22 Numérica 8 0 Me digo a mi m... {0, Nunca)... Ninguna 8 & Derecha  ff Ordinal s Entrada
27 Numérico 8 0 Meriode la sit... {0. Nuncal.. Ninguna ] 3| Derecha ] Ordinal v Entrada
28 e Numérico 8 0 Admito que no . {0, Nunca) .. Ninguna 8 FDerecha  gff Ordinal ™ Entrada
29 ’%5 Numérnica [ 0 Suefio despiert . {0, Nunca} . Ninguna 8 8 Derechafl Ordinal “ Entrada IrIE

e . v e e

IBM SPSS Statistics Processor estd listo

orm. nubl.

@ BASE DE DATOS ULTIMO - MODIFICADO PATRICIA (1).sav [ConjuntoDates1] - IBM SPSS Statistics Editor de datos - (=] X
Archivo  Editar  Ver Datos T Analizar  Grificos  Utilidades Ventana  Ayuda

SEeN -~ BLANF i B

| Nombre H Tipo ‘| Anchura ‘| Dec\ma\es” Etiqueta H Valores || Perdidos H Columnas H Alingacién H Medida H Rol
82 DSYEXCES... Numérico 4 0 Ninguna Ninguno 4 = Derecha & Escala “w Entrada =
83 DGYDEME. . Numérico 4 0 Ninguna MNinguno 4 & Escala N Entrada
84 VXAGRUPA _ Numérico 4 0 TOTALX (agrup. . {1, Inadecua. . Minguno 4 ol Ordinal N Entrada
85 D1XAGRUP_. Numérico 4 0 D1XE PROBLE .. {1, Inadecua. .. Ninguno 4 ol Ordinal “ Entrada
86 D2XAGRUP_. Numérico 4 0 D2XE EMOCIO . {1, Inadecua... Ninguno 4 ol Ordinal “\ Entrada
87 D3IXAGRUP... Numérico 4 0 D3XE.EVITACI... {1. Inadecua... Ninguno 4 ol Ordinal v Entrada
88 D2YAGRUP_ Numérica 4 0 D2YINSARET . {1, Bajo}..  Minguno 4 ol Ordinal N Entrada
89 D1YAGRUP... Numérico 4 0 D1YDESGAST... {1. Baja}... Ninguno 4 ol Ordinal “ Entrada
90 D3YAGRUP_ Numérica 4 0 D3YINSAEJE . {1, Bajo}.  Minguno 4 ol Ordinal N Entrada
91 DAYAGRUP  Numérica 4 0 DAYFALTADE . {1, Bajo}..  Minguno 4 ol Ordinal N Entrada
92 D5YAGRUP... Numérico 4 0 DSYEXCESOL... {1. Baja}... Ninguno 4 ol Ordinal v Entrada
93 DGYAGRUP . Numérica 4 0 D6YDEMERIT . {1, Bajo}..  Minguno 4 ol Ordinal N Entrada
94 VYAGRUP... Numérica 4 0 TOTALY (agrup... {1. Baja}... Ninguno 4 ol Ordinal v Entrada
95 RETRIBUCI . Numérica 4 0 D2YINSARET . {1, Bajo}..  Minguno 4 ol Ordinal N Entrada
9% DESGASTE . Numérico 4 0 DAYDESGAST . {1, Bajo}..  Minguno 4 ol Ordinal N Entrada
7 EJERPROF... Numérico 4 0 D3YINSAEJE... {1. Baja}... Ninguno 4 ol Ordinal v Entrada
9% MOTIVACIO.. Numérica 4 0 DAYFALTADE . {1, Bajo}..  Minguno 4 ol Ordinal N Entrada
99 EXCESOA... Numérico 4 0 DSYEXCESOL... {1. Baja}... Ninguno 4 = Deracha ol Ordinal v Entrada
100 DEMERITO. . Numérica 4 0 D6YDEMERIT . {1, Bajo}..  Minguno 4 Derecha ] Ordinal N Entrada
101 totaly1 Numérico 4 0 TOTALY (Agrup. . {1, Nivel baj Minguno 4 = Derecha ] Ordinal N Entrada
102
103
104
105 L
ETI IF]
W Vista de variables.
[ [IBM SPSS Statistics Processorestalisto | | |Unicode:ON | | | \
},01.1".: Q Buscar ® L Q = % = g e @ @ @ S Ei; = q) & 5/05/127322 &

= Mayorm. nublado
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Archivo  Edicion  Ver Datos

Iransformar Insear Formato  Analizar  Markeing directo  Gréficos  Utidades  Ventana  Ayuda
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HE 9

AN e~ W 0O E PR H e» +=- BB TN

B [E Resultada

Log TOTALX (agrupado)
&[] Frecuencias (agrup: )
t itulo
Notas Resumen del procesamiento de los casos:
+ L[ Conjunto de dd
(§ Estadisticos Casos
Cl TOTALX (agru Validos Pardidos Total
Loy T Gaupade) | N Porcentaie | N Porcentaje N[ Porcentaje
9 OTAL
& [E Frecuencias TOTALY (agrupado) Inadecuada 5 1000% o 0.0% S| 1000%
&) Thuio Modsrada 184 100,0% ] 0.0% 181 | 1000%
@ hotas Adecuada 15 [ 1000% 0 0.0% 15 1000%
@
onjunto de dg
+—Lig Estadisticos
U TOTALX (agrupy Descriptivas®
(i) Gréfico de bar|
# Log TOTAL Estadistico | Ermortip
& (8 Frecuencias TOTALY (agrupado)  Moderada _Media 1,28 037
& Titlo Intenvalo de confianza Limite inferior ki
1@ Motas para la media al 85% Limita suparior 135
([ Conjunto de d4 - =
O Estadisticos Wedia recortada al 5% 123
({9 D1XE PROBLE| Mediana 100
@ rLog Varianza 248
& [& Frecuencias Desv tip 458
% Thulo Minima 1
Notas 2
Maximo 3
+ [ Conjunta de d: = 3
(@ Estadisticos ango _
. (§§ D2XE EMOCIO “Amplitud intercuarti [
@ oo Asimetria 1512 181 [l
& [& Frecuencias Curlosis 1,355 350
& Thulo Adetuada Media 1,60 190
i E g:::m docd Intervalo de confianza Limite inferior 118
para la media al 95% A 2
L Estadisticos Limite superior 20
(i) D3XE EVITACH Media recortada al 5% 156
WLog Mediana 1,00
& (& Frecuencias Varianza 543
@ Thulo Dasv.fip 737
Minima 1 5]

IBM SPSS Stafistics Processor esti listo

Atchivo  Edicidn  Ver  Datos

SEHER

8 & Resuitade
Log
& [8 Frecuencias

+ L[ Conjunto de d:
L Estadisticos
(ly TOTALX (agru
@ Log
& [8 Frecuendias
&) Thulo
D Motas
L Conjunto de ad
+—Lig Estadisticos
() TOTALX (agrup)
() Gréfico de bar,
@8 Log

& {8 Frecuencias

LB Conjunto de dg
(@ Estagistcos
(9 D1XE PROBLE]
@ Log

& [8] Frecuencias

+L[ Conjunto de d:
(9 Estadisticos
() D2XE EMOCIO|
B Lo
& [E Frecuencias
&) Thulo
I Notas
LE) Conjunta de a3
() Estadisticos
() D3XE EVITACK
@ oo
& & Frecuencias
&) Tiulo

Transformar Insertar Formato Analizar Marketing directo  Grdficos  Utiidades Venlana  Ayuda
= ¢ %
HE e~ FRLA GO EFPRH» H «» +—- BB TTo
Vananza 248
Desv_ tip 498
Minima 1
Waximo 3
Rango 2
Amplitud intercuartil 1
Asimeatiia 1512 181
Cunosis 1,355 359
Adecuada  Media 1,60 180
Intervalo de confianza Limits inferior 118
para la media al 5% Limits superior 201
Wedia recortada al 5% (3
Wediana 1,00
Varianza 543
Dasv. fip 737
Winima 1
Waximo 3
Rango F)
Amplitud intercuarntil 1
Asimatria B4l 580
Cunosis - 470 111
3. TOTALY (agrupado) s una constants cuando TOTALX (agrupado) = Inadecuada y s ha
desestimado.
Pruebas de normalidad®
Kolmogorow-Smirmnov® Shapiro-Wilk
TOTALX i o) | Estadistco | o | sig Estadistico | gl Sig.
TOTALY (agrupado)  Moderada 455 1”® 000 576 181 Jo00
Adscuada 326 | 15 000 755 15 001
2. TOTALY (agrupads) s una constants cuanda TOTAL yseha
b Comaccién de la significacién de Lillisfors.
TOTALY (agrupado)

Varables

IBM SPSS Stalistics Processor estd listo
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