Nursing Depths Series. 2024; 3:149
doi: 10.56294/nds2024149 AG
ORIGINAL

Level of work-related stress among nursing staff at the IESS General Hospital in
Santo Domingo, 2024

Nivel de estrés laboral en el personal de enfermeria del Hospital General IESS
Santo Domingo, 2024

Ruth Elizabeth Calderdn Landivar', Edison Ariel Zambrano Lopez', Jenrry Fredy Chavez-Arizala'
"Instituto Superior Tecnologico Adventista Del Ecuador, Técnico Superior en Enfermeria. Santo Domingo, Ecuador.

Citar como: Calderdén Landivar RE, Zambrano Lépez EA, Chavez-Arizala JF. Level of work-related stress among nursing staff at the IESS
General Hospital in Santo Domingo, 2024. Nursing Depths Series. 2024; 3:149. https://doi.org/10.56294/nds2024149

Enviado: 03-08-2023 Revisado: 29-10-2023 Aceptado: 06-02-2024 Publicado: 07-02-2024

Editor: Dra. Mileydis Cruz Quevedo

ABSTRACT

Stress is defined as the set of physiological reactions that prepare the organism for action. This research aims
to determine the level of occupational stress in the health personnel of the Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social (IESS) of Santo Domingo, 2024. The study sampled 94 nursing personnel, including the administrative
and operational areas, adopting a quantitative approach, with a descriptive scope and a non- experimental
cross-sectional design. It used the Nurse Stress Scale (NSS) as an instrument, which evaluates the physical,
psychological and social state of the nursing staff. The results of the research determined that the nursing
staff presents a medium level of work stress, represented by 65 % of the participants; with a significant
impact on the psychological dimension. In addition, it was possible to affirm that work overload, rotating
schedules, insufficient remuneration and pressure from supervisors and colleagues are the main causes of this
phenomenon. Similarly, it was found that working night shifts is related to greater emotional fatigue and high
rates of health problems; significantly affecting the physical and emotional well-being of nurses, resulting
in physical and psychological wear and tear of workers. In addition, it highlighted the importance of social
support and implementing strategies to improve the working conditions and well-being of the nursing staff, in
order to improve the quality of care and retain qualified personnel in the hospital.
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RESUMEN

El estrés se define como el conjunto de reacciones fisiologicas que preparan al organismo para la accion. Esta
investigacion tiene como objetivo determinar el nivel de estrés laboral en el personal de salud del Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS) de Santo Domingo, 2024. El estudio tomé como muestra a 94 personas
pertenecientes al personal de enfermeria, incluyendo al area administrativa como operacional, adoptando
un enfoque cuantitativo, con un alcance descriptivo y un diseno no experimental de corte transversal. El
cual, utilizo Nurse Stress Scale (NSS) como instrumento, la cual evalla el estado fisico, psicoldgico y social
del personal de enfermeria. Los resultados de la investigacion determinaron que el personal de enfermeria
presenta un nivel medio de estrés laboral, representado por un 65 % de los participantes; con una repercusion
significativa en la dimension psicologica. Ademas, se pudo afirmar que la sobrecarga laboral, los horarios
rotativos, la remuneracion insuficiente y la presion de los supervisores y compaferos son las principales causas
de este fenomeno. De igual forma, se encontré que trabajar en turnos nocturnos esta relacionado con mayor
fatiga emocional y altos indices de problemas de salud; afectando de manera significativa el bienestar fisico y
emocional de los enfermeros, obteniendo desgaste fisico y psicoldgicos de los trabajadores. Ademas, resalto la
importancia del apoyo social e implementar estrategias para mejorar las condiciones laborales y el bienestar
del personal de enfermeria, para mejorar la calidad de atencion y retener al personal calificado en el hospital.
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INTRODUCCION
Planteamiento del Problema

El estrés laboral se esta encabezando a nivel mundial como una enfermedad croénica en la vida de los
trabajadores. “En Europa un 44,1 % de médicos y enfermeras, son afectados de sobrecarga laboral, cansancio
y agotamiento fisico - mental”. México ha sido reconocido como uno de los paises de América latina con los
indices mas altos de estrés laboral. México lidero el top tres de este ranking con el 63 %, seguido por India
y Estados Unidos, ambos con 59 %. Colombia se convirtio en uno de los paises con mayor estrés laboral en
Latinoameérica.-234 De acuerdo con la misma fuente aproximadamente tres de cada cinco trabajadores en el
pais han experimentado estrés relacionado con su empleo.

Estudios revelan que el 10 % de los ecuatorianos sufren de estrés laboral.?>%78 Asimismo, hubo altas
demandas laborales en el sector publico hospitalario, como la falta de companerismo, habia provocado un
ambiente poco sostenible, donde se incremento el nivel de estrés. En este sentido “el exceso de carga de
trabajo ha venido deteriorando y dejando que las personas pierdan ese compromiso laboral que adquirieron
a un inicio con la institucion”.®%10.11,1213) En el ambito de la enfermeria, factores como la alta carga laboral,
experiencias relacionadas con la muerte, asi como la falta de colaboracion entre compafieros, especialmente
en areas criticas como las unidades de cuidados intensivos, contribuyeron al estrés laboral.“1415.16,17)

A nivel de Santo Domingo no se ha encontrado informacion de fuentes confiables, sin embargo, en el
Hospital General del IESS de Santo Domingo, el personal de enfermeria estuvo expuesto a diversos factores
desencadenantes de estrés, los cuales tuvieron consecuencias negativas a nivel laborales, social, familiar y
economico. Estos factores se relacionaban con la sobrecarga laboral, los horarios rotativos que afectaron de
manera negativa las relaciones familiares, los trastornos de suefio y los problemas de peso. (181%:20.21,22) Asi mismo,
la remuneracion salarial insuficiente, el maltrato por parte de los pacientes, la asignacion de responsabilidades
gue no se ajustan al rol de enfermeria y la falta de tiempo fueron elementos cruciales. 324252629 | as presiones
de los supervisores y compaiieros también contribuyeron a generar un ambiente laboral tenso. ?82%:30,31)

El estrés laboral es un problema de salud publica que afecta al bienestar de los trabajadores, generando
dafos fisicos y emocionales, asi como un desequilibrio en el estado laboral y emocional.® En el ambito de
salud, fue fundamental investigar el estrés laboral para desarrollar intervenciones efectivas, mejorar la calidad
de atencion, retener al personal calificado y brindar apoyo en el bienestar del personal necesario. ¢2:33343%

;Cual es el nivel de estrés laboral en el personal de enfermeria en el Hospital General IESS de Santo Domingo
en 20247

Objetivo
Determinar el nivel de estrés laboral en el personal de enfermeria en el Hospital General IESS, Santo
Domingo, 2024.

METODO
Tipo y Disefo de la Investigacion

Este estudio se enmarco en un enfoque cuantitativo, ya que se baso en la recoleccion de datos numéricos
para evaluar la presencia de estrés laboral en el personal de enfermeria; asi, se pudieron obtener resultados
estadisticos precisos del personal de salud, facilitando la implementacion de medidas a futuros estudios.® ELl
objetivo fundamental fue ampliar, desde una perspectiva teorica, el conocimiento sobre las causas y medidas
preventivas. La investigacion se llevo a cabo a nivel descriptivo, analizando y detallando exclusivamente las
respuestas obtenidas en las estadisticas del nivel de estrés en el personal de salud;? sin influir en los factores
que determinan la variable.

El término “diseno” se refiere al plan o estrategia ideado para responder a las preguntas de investigacion.
® El disefio realizado en esta investigacion fue no experimental, ya que no se buscaba modificar ninguna
situacion problematica en la localidad. Se recopilaron datos prospectivos mediante un corte transversal, el cual
“se clasifica como un estudio observacional de base individual que suele tener un doble propdsito: descriptivo
y analitico”.® Ademas, las intervenciones con la muestra fueron limitadas y el tiempo de aplicacion de la
practica fue breve.

Poblaciéon y Muestra
Poblacion

La poblacion es la fuente de la informacion deseada, relacionada con el tema de estudio, la cual, sera
analizada, medidas y cuantificada.® La poblacion a tomar en cuenta fue al personal operativo y administrativo
de enfermeria del Hospital del IESS de Santo Domingo, el cual, cuenta con alrededor de 200 trabajadores,
que estan distribuidas por diferentes areas tales como medicina critica (emergencia, UCI, APH), auxiliar de
diagnostico y tratamiento (imagen, nutricion, patologia, fisiatria, farmacia, laboratorio), hospitalizacion y
ambulatorio (hospitalizacion, consulta externa, trabajo social, admision) y el area de administracion.
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Muestra

La muestra viene a hacer el procedimiento de seleccionar las partes representativas y validas de la poblacion.
En esta investigacion se tomo de muestra a 94 personal de enfermeria de diferentes areas (medicina critica,
auxiliar de diagnostico y tratamiento, hospitalizacion y ambulatorio y area administrativa), los criterios de
inclusion fueron enfermeros/as profesionales (licenciados/as) y auxiliares con una base minima de seis meses
de labor en la institucion, internos de enfermeria, ambos sexos y aceptacion de participar en el estudio; los
criterios de exclusion fueron practicantes de instituciones varias, personal contratado indirectamente de la
institucion y personal menor de seis meses de contrato.

Instrumentos para la Recolecciéon de Datos

Como instrumento de investigacion la Escala de Estrés de Enfermeria lamada Nurse Stress Scale (SSN) fue la
mejor opcion como herramienta para la medicion de la variable. Esta fue creada en el afio 1981 por GrayToft y
Anderson y con el objetivo de cuantificar la frecuencia de las fuentes de estrés. El objetivo del instrumento es
medir la frecuencia en que ciertas situaciones son percibidas como estresantes por el profesional de enfermeria
en el ambiente hospitalario. La escala cumple con validez, la cual fue utilizada y modificada en Per( por la
Licda. Nifo L et al.(" y una confiabilidad “mediante el Test-retest, obteniendo un valor de 0,81”. El instrumento
consta de 34 items divididos en tres dimensiones: fisico con cuatro preguntas, psicoldgico con 21 preguntas
y social con nueve preguntas!' su escala de respuesta consta de cuatro opciones O=siempre, 1=casi siempre,
2=casi nunca y 3=nunca. Se observo que el tiempo necesario para completar la escala oscilaba entre 10y 15
minutos.

En la figura 1 demuestra los factores que intervienen en el estrés laboral en el area de enfermeria, contando
con dimension fisica, psicoldgica y social. El cual consta con factores estresores como la carga de trabajo, muerte
y sufrimiento, preparacion insuficiente, falta de apoyo, incertidumbre respecto al tratamiento, problemas con
médicos y problemas entre profesionales de enfermeria.

Dimension Factor I: Carga de Preguntas 1,6,7,9, 10, 11,
Fisica trabajo. 13,14
Dimension Factor Il: Muerte y Preguntas 16, 17, 18, 20, 23,
Psicologica sufrimiento. 32
Factor Ill: Preparacion ~ Preguntas 4, 10, 21, 22, 24,
insuficiente. 26
Factor IV: Falta de Prequntas .
apoyo. 28, 30, 31

Factor V: Incertidumbre Preaquntas

respecto al tratamiento. 4,3,9,8,12
Dimension Social : Preauntas

Factor VI.’Pr_obIemas lo 10,25, 21, 29

con los médicos.

Factor VII: Problemas Preguntas

entre profesionales de 33,34

enfermeria.

Figura 1. Factores Estresores

En la figura 2 se muestran los puntajes en la puntuacion general y por dimensiones. A nivel general, se
observan que los puntajes van de 0-34 para bajo, 35-68 para medio y 69-102 para alto. En la dimension fisica,
los puntajes van de 0-4 para bajo, 5-8 para medio y 9-12 para alto. Para la dimension psicoldgica, los rangos son
0-21 para bajo, 22-42 para medio y 43-63 para alto. Y en la dimension social, los puntajes son 0-9 para bajo,
10-18 para medio y 19-27 para alto.

Niveles Bajo Medio Alto
General 0-34 35-68 69-102
Miraancinnae  Fisica 0-4 5-8 9-12
Psicolégica 0-21 22-42 43-63
11
Social 0-9 10-18 19-27

Figura 2. Puntuaciones por Dimension
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Plan de Procesamiento y Analisis de Datos

Los resultados obtenidos en el instrumento de recoleccion de datos se analizaron pregunta por preguntay se
tabularon directamente utilizando Google Forms, ya que se trato de una encuesta digital. Esto permitio procesar
y digitalizar los resultados mediante Microsoft Excel. Todos los datos se alinearon de manera cuantitativa y, una
vez recopilados, se agruparon segun caracteristicas similares. La informacion se organizoé en una figura de datos
para facilitar la obtencion de preguntas y respuestas, lo que permitié una tabulacion efectiva.

Aspectos Eticos

En esta investigacion, se tuvo en cuenta la ética; el cual, su objetivo es “garantizar la fidelidad de los
acontecimientos, el respeto a la verdad y la confianza en las ciencias”.("® Al obtener el consentimiento
informado de los participantes, todos los participantes tendran igualdad de oportunidad para ser sujetos de
investigacion, sin hacer distinciones. Ademas, los datos se mantuvieron de forma andénima para proteger la
informacion recolectada y garantizar que solo se utilice a fines investigativos.

RESULTADOS
Nivel de Estrés Laboral

En la figura 3 representa los niveles de estrés laboral en el personal de enfermeria del Hospital General IESS
en Santo Domingo, Ecuador durante el afo 2024. De acuerdo con la investigacion, se demostro que el 65 % de
los encuestados tienen un nivel medio de estrés laboral. Sin embargo, el 33 % presento6 un nivel de estrés alto,
lo que implica de forma negativa en el bienestar y el desempeno del personal.

%

Nivel Bajo 2 2%
Nivel Medio 61 65%
Nivel Alto 31 33%
Total 94 100%

Figura 3. Nivel General de Estrés Laboral

Caracteristicas Sociales y Demograficas

Variable N %
Masculino 17 18,1
Género Femenino 76 80,9
Otro 1 1.1
18 - 20 afios 0 0
Edad 21 -30 afios 20 21,3
31-40 afios 54 57,4
41 - 50 afios 16 17
51 afios o mas 4 43
Soltero/a 42 447
Casado/a 30 31,9
Estado civil Union libre 13 13,8
Divorciado/a 9 96
Viudo/a 0 0
Ninguno 28 29,8
. Uno 25 26,6
Hijos Dos 27 28,7
Mas de tres 14 14,9
Licenciado/a en enfermeria 57 60,6
Auxiliar de enfermeria 22 234
Interno de enfermeria 8 85
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Licenciado/a en enfermeria 57 60,6
Auxiliar de enfermeria 22 234
.. Interno de enfermeria 8 8,5

E;‘r’;is“’“ 0 Canmillero 4 43
Lcdo. Terapia Fisica 1 1,1
Terapista respiratoria 1 1,1
IRE 1 1,1
[\J/I(ejii'u:ma Critica (emeraencia. oy 50,3
Aucxiliar de diagndstico y

A . tratamiento (imagen, nutricién,

Area o servicio 0 0

de trabajo patologia, fisiatria, farmacia,

laboratorio)

Hospitalizacion y ambulatorio

(hospitalizacion, consulta externa, 39 41,5

trabajo social, admision)

Administrativo 3 3,2
Rol principal del Operativo 89 94,7
hospital Administrativo 5 53

Menos de 1 afio de servicio 18 19,1

De 1 a 3 afios de servicio 4 43
Afios de servicio De 4 a 6 afios de servicio 10 10,6

De 7 a 10 afios de servicio 50 53,2

Mas de 10 afios de servicio 12 12,8

Diurno 10 10,6
Tuno de trabajo  Nocturno 0 0

Rotativo 84 894

Figura 4. Datos Descriptivos de los Participantes

En la figura 4 se describen las caracteristicas sociales y demograficas del personal de enfermeria en el Hospital
General IESS de Santo Domingo en 2024. El género con mayor representacion fue el femenino, con el 80,9 %,
mientras que en el masculino represento el 18,1 %. Los participantes en el rango de edad entre los 31 a 40 afos
constituyeron el 57,4 %, solteros/as 44,7 %, casados/as 31,9 %, union libre 13,8 % y divorciados 9,6 %. Ademas,
29,8 % de los participantes no tienen hijos. En cuanto a los titulos profesionales, el 60,6 % son licenciados/as
en enfermeria, el 23,4 %, son auxiliares, ademas en esta participacion se encuentran también internos el 8,5
%, camilleros 4,3 % y otros profesionales. La mayoria de los participantes se encuentra en medicina critica,
con el 55,3 %, sobresaliendo el area operativa, con el 94,7 %. En cuanto al tiempo de servicio oscila entre
los 7 y 10 anos 53,7 %; y el 89,4 %, trabaja en turnos rotativos, mientras que el 10,6 % tiene turnos diurnos.

Dimension Fisica

En la figura 5 representa de manera general el nivel de estrés laboral segin la dimension fisica en el personal
de enfermeria en el Hospital General IESS. De acuerdo con la investigacion, se demostrd que el 60 % de los
encuestados tienen un nivel medio de estrés laboral, el nivel bajo con el 28 % y el nivel alto con el 13 %.

N %
Nivel Bajo 26 28%
Nivel Medio 56 60%
Nivel Alto 12 13%
Total 94 100%

Figura 5. Dimension Fisica

En la figura 6 se puede observar los porcentajes significativos de los participantes; casi siempre experimento
interrupciones frecuentes en la realizacion de sus tareas, con un 31,9 %, afirmando un 17 % que siempre
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se veia interrumpido frecuentemente en la realizacion de sus tareas. El 13,8 % de los encuestados siempre
recibio criticas por medio de los médicos, mientras que el 20,2 % experimento esta situacion casi siempre;
evidenciando que mas de un tercio del personal de enfermeria son expuestos a criticas por parte del personal
médico. El 33 %, afirm6 que casi siempre realizan cuidados de enfermeria que resultan dolorosos para los
pacientes. Ademas, el 26,6 % siempre sintidé impotencia frente a pacientes que no mejoraba, mientras que el
44,7 % lo percibio casi siempre. Estos datos en conjunto demostraron que el 71,3 % del personal de enfermeria
se enfrento regularmente a sentimientos de impotencia en su labor.

. Casi Casi
Siempre Nunca Total
siempre nunca

N°_Pregunta N % N % N % N % N %

Interrupciones  frecuentes en la
1 L 16 17 30 31,9 35 37,2 13 14 94 100
realizacion de sus tareas.

2 Recibir criticas de médicos. 13 138 19 202 44 468 18 19 94 100
Realizacion de cuidados de enfermeria
3 que resultan dolorosos para los 10 106 31 33 37 394 16 17 94 100

pacientes.

Sentirse impotente en el caso de un
4 ) . 25 266 42 447 16 17 11 12 94 100
paciente que no mejora.

Figura 6. Dimension Fisica por items

Dimensién Psicolégica

En la figura 7 presenta el nivel de estrés laboral segln la dimension psicologica en el personal de enfermeria
en el Hospital General IESS. El cual, se demostro que el 56 % de los encuestados tienen un nivel medio de estrés
laboral. El 41 % presenta un nivel alto de estrés, lo que indica problemas en la salud mental y en el bienestar
del personal de enfermeria, lo que podria afectar su desempefo y calidad en la atencion a los pacientes.

N %

Nivel Bajo 2 2%
Nivel Medio 53 56%
Nivel Alto 39 41%
Total 94 100%

Figura 7. Dimension Psicologica

En la figura 8 se presentan los items relacionados con la dimension psicoldgica. EL 10,6 % de los participantes
expresd que casi siempre tenian problemas con algin supervisor, mientras que el 3,2 %, afirmé haber
experimentado esto siempre. Ademas, el 7,4 % manifestd que siempre se ven afectados al escuchar o hablar
con un paciente sobre su muerte cercana. Por otro lado, el 10,6 % de los participantes indico no tener ocasion
para hablar abiertamente con los companeros sobre problemas de servicio. La muerte del paciente representa
una experiencia relativamente comun, afectando aproximadamente un tercio de la muestra, con el 34 %.
Es impresionante que el 90,5 % de los participantes casi nunca con el 42,6 % y nunca, 47,9 %, hayan tenido
algln tipo de conflicto con los médicos. El 10,6 % del personal de enfermeria siempre experimentaba miedo
constante de cometer errores en el cuidado de pacientes. Ademas, el 23,4 % afirmo que casi siempre vivia con
ese temor, lo representa el 34 % de la muestra total. Por otro lado, el 26,6 % de los participantes indicd que
casi siempre carece de oportunidades para compartir experiencias y sentimientos con otros companeros de
servicio lo que indica una deficiencia en la comunicacion y el apoyo mutuo entre el personal. La muerte de
pacientes con quienes habian tenido una estrecha relacion emocional representa un desafio. EL 5,3 % afirmo que
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siempre habia experimentado dificultades emocionales, mientras que el 18,1 % lo experimentaba casi siempre.
Es alarmante que el 20,2 % siempre y el 23,4 % casi siempre enfrentaran la ausencia del médico cuando un
paciente esta muriendo. Esto implica que mas de la mitad del personal de enfermeria, 43,6 %, se veia afectado
significativamente por esta carga emocional. Ademas, el 14,4 % casi siempre estaba en desacuerdo con el
tratamiento de los pacientes, y el 6,4 % afirmé que siempre esta en desacuerdo. El 6,4 % de los encuestados
manifestd que siempre se han sentido insuficientemente preparados para ayudar emocionalmente a la familia
del paciente, estos resultados resaltan la necesidad de formacion de habilidades de comunicacion y apoyo
emocional en el personal de enfermeria.

EL 21,3 % de los encuestados afirmé que casi siempre carecian de tiempo para expresar sentimientos negativos
hacia los pacientes a sus companeros del mismo servicio.

Ademas, el 10,6 % sefialo que siempre recibia informacion insuficiente por parte de los médicos, y un 29,8
%, indico que estos ocurrian casi siempre. Esto indica problemas de comunicacion interprofesional que puede
afectar la calidad de atencion al paciente. Por otro lado, el 45,7 % del personal casi nunca recibia respuestas
satisfactorias de los pacientes, lo que refleja una falta de comunicacion con el equipo médico y de enfermeria.
Ademas, el 6,4 % menciond que siempre debe tomar decisiones sobre pacientes por ausencia de médicos, lo que
implicaba una carga de responsabilidades significativa y potencialmente estresante.

Casi Casi
Siempre Nunca Total
siempre nunca
N° Pregunta N % N % N % N % N %

5 Problemas con un supervisor.
Escuchar o hablar con un paciente

6 7 74 19 202 34 36,2 34 36,2 94 100
sobre su muerte cercana.

3 32 10 10,6 35 37,2 46 48,9 94 100

No tener ocasion para hablar
abiertamente con los compafieros
7 (enfermeras/os vy/o auxiliares de

10 10,6 27 28,7 31 33 26 27,7 94 100

enfermeria) del servicio sobre

problemas en el servicio.

8 La muerte del paciente. 10 106 22

9  Problemas con uno o varios médicos. 0 0 9

234 37 394 25
96 40 426 45

26,6 94 100
479 94 100

Miedo a cometer un error en los

10 cuidados de enfermeria de un 10 10,6 22 234 36 383 26 27,7 94 100

paciente.

No tener ocasion para compartir

» experiencias y sentimientos con otros 8

25
comparfieros _ (enfermeras/os  y/o

26,6 36 26,6 94 100

auxiliares de enfermeria) del servicio.

Muerte de un paciente con quien has
12 5

llegado a tener una relacion estrecha. 17 181 40

100

El médico no estéa presente cuando un
LI - 19 20,2

paciente se esta muriendo. ’

Fetar

14 6
tratamiento de un paciente.

22 100

an dacarnardn falala! al

14 38,3 94 100

Sentirse insuficientemente preparado

15 para ayudar emocionalmente a la 6 64 20 21,3 32 34 36 38,3 94 100

familia del paciente.
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No tener ocasion para expresar a otros
compafieros  (enfermerasfos  y/o

auxiliares de enfermeria) del servicio

16 3 32 20 21,3 37 394 34 36,2 94 100
mis sentimientos negativos hacia los

pacientes (Ej.. pacientes conflictivos.
hostilidad, etc.)
Recibir _informacion insuficiente del
17 médico acerca del estado de un 10 106 28 29,8 28 29,8 28 29,8 94 100
paciente.

No disponer de una contestacion
18 satisfactoria a una pregunta hechapor 1 1,1 20 21,3 43 457 30 319 94 100
un paciente.

Tomar una decision sobre un paciente
19 cuando el médico no esta disponible. 6 64 20 213 37 394 31 33 94 100

Pasar temporalmente a otros servicios
20 13 13
con falta de personal.

8 21 22

3 33 351 27 28,7 94 100

21 Ver a un paciente sufrir. 14 149 38 404 25 26,6 17 18,1 .94 100

22 ] i o 0 0 17 18,1.33 351 44 46,8 94 100
varios companeros de otros servicios.

Sentirse insuficientemente preparado

23 para ayudar emocionalmente al 7 74 18 191 36 38,3 33 351 94 100

paciente.
24 Recibir criticas de un supervisor. 8 85 18 191 19 415 19 30,9 64 100
25 Personal y turno imprevisible. 11 11,7 20 21,3 38 404 25 26,6 94 100

Figura 8. Dimensi6n Psicoldgica por items

Los cambios temporales a otros servicios, con falta de personal, siempre afectaba (13,8 %), lo que generaba
una sobrecarga laboral. El 14,9 %, siempre presenciaba el sufrimiento de los pacientes, mientras que el 40,4 % lo
hacia casi siempre, lo que exponia a mas de la mitad de la muestra a situaciones emocionales demandantes de
manera constante. En cuanto a la colaboraciéon con compaferos de otros servicios, el 18,1 % tenia dificultades
casi siempre, Ademas, el 38,3 % casi nuncay el 35,1 % nunca esta suficientemente preparado para brindar apoyo
emocional a los pacientes lo que existe la necesidad de habilidades en este ambito. El 19,1 % recibia criticas de
supervisores; y el 26,6 % nunca tenia personal y turnos imprevisibles, mientras que el 11,7 % siempre lo tenia.

Dimension Social

En la figura 9 presenta el nivel de estrés laboral segiin la dimension social en el personal de enfermeria en el
Hospital General IESS. El cual, indicé que el 65 % de los encuestados tienen un nivel medio de estrés laboral. El
33 % presenta un nivel alto de estrés, es decir que mas de la mitad de los encuestados experimentaba un nivel
medio de estrés, mientras que una tercera parte del personal presentaba un nivel alto.

%
Nivel Bajo 2 2%
Nivel Medio 61 65%
Nivel Alto 31 33%
Total 94 100%

Figura 9. Dimension Social
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En la figura 10 se presentan los items relacionados con la dimension social. El 7,4 % de los encuestados indico
que casi siempre los médicos prescribian tratamientos inapropiados para el paciente. Ademas, se reportd que
el 13,8 % siempre realizaba tareas que no correspondian a su area de enfermeria, mientras que el 19,1 % casi
siempre lo hacia, lo que generaba una sobrecarga de responsabilidades desviando sus funciones principales.
El 42,6 % de los encuestados menciond que casi siempre carecian de tiempo suficiente para brindar apoyo
emocional a los pacientes. Ademas, la dificultad de trabajar con uno u otros compaferos del servicio siempre es
una dificultad para el 3,2 % de los encuestados. Asimismo, el 42,6 % casi siempre siente que no tiene el tiempo
suficiente para realizar sus tareas de enfermeria, lo que representa una sobrecarga de trabajo significativa. El
44,7 % indico que el médico casi nunca no estaba presente en una urgencia, aunque el 12,8 % afirmo que siempre
estaba ausente. Por otro lado, el 13,8 % demostré que casi nunca estaba presente. La falta de informacion con
el equipo de trabajo, afecté con la comunicacion entre enfermero-paciente, ya que el 23,3 % casi siempre no
sabia qué se debe decir al paciente o a su familia sobre su estado clinico y tratamiento. La falta de personal es
sin duda un factor alarmante, ya que el 44,7 % indicd que siempre habia escasez de personal, lo que determina
que hay una deficiencia en la atencion hacia el paciente.

] Casi Casi
Siempre | Nunca  Tofal
siempre nunca

N.° Pregunta N % N % N % N % N %

El médico prescribe un tratamiento que
11 7 74 44 468 42 447 94 100

parece inapropiado para el paciente.
Realizar demasiadas fareas gue no

27 son de enfermeria_ (Ej: tareas 13 13,8 18 191 32 34 31 33 94 100
administrativas).

g No tener tiempo suficiente para dar
apoyo emocional al paciente.

Dificultad para frabajar con uno o
29 varios comparieros (enfermeras/os y/o 3 3,2 13 13,8 35 372 43 457 93 100

2 15 16 40 426 25 266 14 149 94 100

auxiliares de enfermeria) del servicio.
No tengo tiempo suficiente para

30 rea%lizar todas mis tareas de 9 96 40 426 30 319 15 16 94 100
enfermeria.

El médico no estd presente en una
8 13 138 27 28

31 o 12 12 , J 42 447 94 100
urgencia medica. - = T

No saber qué se debe decir al paciente

32 o a su familia sobre su estado clinicoy 5 53 22 234 36 383 31 33 94 100
tratamiento.
No saber bien el manejo vy

33 funcionamiento de un equipo 3 3,2 20 21,3 45 479 26 277 94 100
especializado.

Falta de personal para cubrir
42 447 28 298 18 19

g 6 64 94 100

adecuadamente el servicio.

Figura 10. Dimensi6n Social por items

DISCUSION

El presente estudio realizado en el Hospital General IESS de Santo Domingo reveld que, en el 2024, existe un
nivel medio de estrés laboral del 65 % entre el personal de enfermeria, lo cual podria atribuirse a una gestion
emocional y psicologica; lo cual se relaciona especificamente entre la persona y su entorno, lo que pone en
peligro el bienestar del paciente. 33 Es decir, el estrés aparece cuando percibimos que nuestra capacidad
para enfrentar una situacion esta en peligro.
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Al contrastar estos hallazgos con investigaciones similares, se observan concordancias significativas. De
manera similar, Huaman et al."® evidencio que las enfermeras del Hospital Rene Toche Groppo de Chincha
presentaron un nivel medio de estrés laboral del 50,65 %. Estos resultados demuestran que el estrés laboral
en enfermeria constituye un problema persistente y generalizado. Cazal et al.("® en su estudio titulado “Nivel
de estrés laboral del profesional de enfermeria del Servicio de Emergencia del Hospital Nacional Dos de Mayo-
Lima”, concluyé que el 60 % de los profesionales de enfermeria alcanzo un nivel de estrés medio.¢73®

Sin embargo, el estudio de Chipana et al.(” sobre el nivel de estrés y estrategias de afrontamiento en
enfermeria de un hospital del MINSA de Chanchamayo en 2016, el cual determiné un nivel bajo de estrés en el
72,5 % de los encuestados. Esta discrepancia podria atribuirse a variaciones en los contextos laborales, politicas
institucionales o metodologias de evaluacion, lo cual, subraya la necesidad de considerar factores contextuales
en la interpretacion de estos resultados. Cabe destacar que un nivel medio de estrés sostenido podria conducir
a un deterioro en la calidad de atencion del paciente, aumento de errores médicos y problemas de salud mental
entre el personal de enfermeria. %)

El personal de enfermeria presenta un nivel medio de estrés laboral del 60 % en la dimension fisica, lo cual
podria ser el resultado de un entorno laboral no saludable, especificamente relacionado con la carga laboral
y los turnos de trabajo. Estas interpretaciones se alinean con Cano quien sefala que el estrés laboral “se da
cuando se produce una discrepancia entre las demandas del ambiente y los recursos de la persona para hacerle
frente”. Esto resalta la importancia de considerar tanto los factores ambientales como los recursos personales
al evaluar el estrés laboral. "4

Esta investigacion al ser comparado con otras investigaciones, los resultados se observan que existe cierta
coincidencia; Alvarado et al."™® en su investigacion en el Hospital de ESSALUD, encontraron un nivel de estrés
medio del 69,5 %. Esta similitud sugiere que los factores fisicos del entorno laboral constituyen una fuente
significativa y constante de estrés para el personal de enfermeria.

Asi mismo se encontré que investigaciones que discrepan con estos resultados; Peralta et al.” demostro
que el 55 % de los profesionales de enfermeria exhiben un nivel de estrés laboral alto segin la dimension fisica.
Asi mismo, Cristie et al.?? en su investigacion en el Hospital Sergio Bernales, encontraron que el 50 % de los
participantes presentan un nivel bajo. Estas variaciones podrian atribuirse a diferentes factores, tales como la
intensidad de la carga de trabajo o las condiciones fisicas de los distintos centros hospitalarios estudiados, asi
mismo de afrontamiento personal en diversos entornos.

En la dimension psicologica los resultados revelaron que el 56 % del personal de enfermeria tiene un nivel
medio de estrés. De acuerdo con los resultados, demuestra que la insuficiente preparacion del personal para
enfrentar los desafios psicosociales inherentes al trabajo e influyen significativamente en el bienestar psicologico.
A pesar que el nivel de estrés no se encuentra en un estado critico, demuestra una presion considerable que
podria impactar negativamente el bienestar y la eficiencia laboral de estos profesionales.

Al comparar estos resultados con otros estudios, se observa que existe una similitud con Alvarado et al.(™® en
su estudio realizado en el Hospital de ESSALUD Per, sobre el ambiente psicologico, encontraron un nivel medio
de estrés del 53,4 % entre el personal de enfermeria.

Otros estudios demostraron lo contrario, Del Rosario et al.?", en su investigacion en Hospitales de Lima del
Norte, reportaron que el 57 % de los profesionales de enfermeria experimentaban un nivel bajo de estrés en
la dimension psicologica. Peralta et al. indicé que el 75 % de los profesionales de enfermeria demostraban
un nivel alto de estrés laboral. El cual, se puede ver influido por la carga laboral, el apoyo organizacional y
el manejo del estrés. Lo que resulta relevante el eustres es considerado como “una respuesta psicoldgica
positiva a un estresor, producida como resultado de la presencia de estados psicoldgicos positivos”; y el distrés
como “una respuesta negativa a un estresor, producida como resultado de la presencia de estados psicoldgicos
negativos”.??

El estudio reveld un nivel medio de estrés laboral del 65 % en la dimension social entre el personal de
enfermeria. Este hallazgo sugiere que los conflictos interpersonales en el entorno laboral constituyen uno de
los principales estresores sociales. Adicionalmente, la falta de personal y las modificaciones en los servicios o
turnos, en contextos donde prevalece un ambiente laboral desfavorable, contribuyen significativamente a la
elevacion de los niveles de estrés. Estos factores ponen de manifiesto el papel crucial que desempeian tanto
las relaciones interpersonales como la estructura organizacional en la experiencia de estrés del personal de
enfermeria.“

Al contrastar estos resultados con investigaciones previas, se observan discrepancias notables. Del Rosario
et al.?) reportaron que el 92,1 % de los participantes en su estudio experimentaron un nivel alto de estrés en la
dimension del ambiente social. En contraposicion, la investigacion de Cristie et al.® reveld que el 64 % de los
participantes presentaban un nivel bajo de estrés en esta misma dimension. Estas variaciones significativas podrian
atribuirse a diferencias en los contextos laborales especificos, las politicas de gestion de recursos humanos, o
las estrategias implementadas para el manejo de conflictos en los distintos centros hospitalarios estudiados.

Desde una perspectiva tedrica, resulta pertinente considerar las observaciones; las condiciones laborales
contemporaneas pueden imponer exigencias elevadas a los trabajadores, incluyendo altos niveles de atencion y

https://doi.org/10.56294/nds2024149 ISSN: 3072-8118



11 Calderon Landivar RE, et al

concentracion, responsabilidades significativas, sobrecarga laboral y horarios de trabajo extensos o irregulares.
Estas circunstancias contribuyen a la creciente prevalencia de riesgos psicosociales en el entorno laboral, con
repercusiones cada vez mas evidentes en los ambitos sanitario, social y econéomico.®

CONCLUSIONES

El estudio evidencid que el personal de enfermeria del Hospital General IESS en Santo Domingo experimentaba
un nivel medio de estrés laboral (65 %) con impacto tanto en la dimension fisica como en la psicosocial y social.
Diversos factores como la sobrecarga laboral, los horarios rotativos que afectan negativamente las relaciones
familiares y los trastornos de suefo, desgastan de manera fisica y psicologica a los trabajadores.

En cuanto a la dimension fisica, el 60 % del personal de enfermeria experimentd un nivel medio, lo que
aumentaba la probabilidad de cometer errores. De manera que, las cargas fisicas y los turnos rotativos
contribuyeron a una menor calidad de vida y cansancio emocional.

En cuanto a la dimension psicologica, el estudio reveld que el 56 % del personal de enfermeria experimento
un nivel medio, mientras que el 41 % presentd nivel alto, lo que indica que una parte importante de los
trabajadores sufren altos niveles de estrés laboral.

Respecto a la dimension social, el 65 % del personal de enfermeria experimenté un nivel medio de estrés
laboral. Se determiné que, a mayor apoyo social, menor era el estrés, ya que se fomentaban relaciones de
apoyo entre los companeros, lo que permitia afrontar mejor las demandas y presiones del trabajo.
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