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Resumen
La investigacion tiene el objetivo de identificar la relacién que existenteentre el estrés
y las respectivas estrategias de afrontamiento en el profesional de enfermeria de la
Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital EsSalud, Tarapoto, 2023. El estudio
corresponde a una investigacion de enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo
correlacional, de corte transversal, la muestra estara conformado por 30
profesionales de enfermeria y el instrumento que se utilizara seran dos: para la
variable estrés se utilizard la Escala de Nursing Stress Scale,compuesta por 3
dimensiones: Ambiente fisico (6 preguntas), ambiente Psicol6gico(18 preguntas) y
ambiente social (10 preguntas), para la variable estrategias de afrontamiento se
utilizara el Inventario de Respuesta de Afrontamiento (CRI), que consta de 48
interrogantes con 4 alternativas de respuestas. El cuestionario de la variable estrés
fue evaluado y validado mediante el Alfa de Cronbach, el cual alcanz6 un valor de
0.89, mientras que el cuestionario de la variable estrategias de afrontamiento

también fue validado mediante el Alfa de Cronbach, el cual alcanzé un valor de 0.7

Palabras clave: Estrés, estrategias de afrontamiento, cuidados intensivos.



Abstract

The main objective of this work is to identify the relationship between stress and
the respective coping strategies in the nursing professional of the Intensive Care
Unit of the Hospital EsSalud -Tarapoto; Period 2023. The study corresponds to a
research with a quantitative approach, of a descriptive correlational, cross-sectional
type, the sample will be made up of 30 Nursing professionals and two instruments
will be used as a main instrument: for the stress variable, the Nursing Stress Scale
will be used, composed by 3 dimensions: Physical environment (6 questions),
Psychological environment (18 questions) and social environment (10 questions),
for the coping strategies variable the Coping Response Inventory (CRI) will be used,
which consists of 48 questions with 4 alternative answers. The stress variable
guestionnaire was evaluated and validated using Cronbach's Alpha, which reached
a value of 0.89, while the coping strategies variable questionnaire was also

validated using Cronbach's Alpha, which reached a value of 0.7.

Keywords: Stress, coping strategies, intensive care.



Capitulo |
Planteamiento del problema

Identificacion del Problema

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) ha identificado a los enfermos
como aquellos profesionales del campo de la salud que experimentan el mayor nivel
de estrés, con una cifra que supera el 85% de los afectados. Este fendmeno no es
exclusivo de una region en particular, ya que América del Norte registra un 83%,
América del Sur un 80%, Asia un 78% y Europa un 75% de casos. En efecto, el
estrés laboral se ha convertido en una problemética muy extendida a nivel global,
reconociéndose desde hace tiempo sus efectos en la salud mental. La persistencia
de factores estresantes incide de manera significativa en el aspecto psicolégico de
los enfermeros, lo que a su vez repercute en su capacidad para desempefar sus
funciones laborales de manera efectiva, debido a las dificultades que enfrentan

(OMS, 2021).

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) reportdé que los niveles de
estrés entre los profesionales de enfermeria de América Latina son particularmente
altos, superando el 80% en prevalencia. En naciones especificas, como México con
un 85%, Venezuela con un 84%, Ecuador con un 82%, Peru con un 80%, Colombia
con un 75%, Brasil con un 70%, Argentina con un 65% y Bolivia con un 55%, esta
tendencia se mantiene. Se describe este fenOmeno como situaciones estresantes
gue se manifiestan cuando los trabajadores de la salud exceden su capacidad fisica
y mental, impactando negativamente en sus habilidades y capacidades laborales.
En esencia, el estrés se desencadena como respuesta a factores estresantes y

puede tomar formas positivas o negativas en su naturaleza (OPS, 2021).
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El Ministerio de Salud del Perd (Minsa) comunicd que los profesionales de
enfermeria se encuentran confrontando serios desafios relacionados con el estrés
en el ambito laboral, ascendiendo aproximadamente al 80% de este grupo. El estrés
laboral se atribuye como responsable del 50 al 60% de las jornadas laborales
perdidas. Este factor es un elemento principal que contribuye al retraso en las
tareas, la ausencia en el trabajo, la aparicion de condiciones médicas como la
hipertension y enfermedades musculoesqueléticas, asi como trastornos
cardiovasculares y de salud mental. Ademas, se identifica como un factor detras de
los accidentes en el trabajo, la rotacién de personal y la disminucion en el
compromiso hacia la organizacion, la satisfaccion laboral, la calidad de atencion y

la eficiencia general de la organizacion (Minsa, 2021).

“El estrés es una contestacion logica del ser humano ante escenarios de
tension, convirtiendose en una vicisitud para el desarrollo de la buena sanidad
mental de los individuos, familias y comunidades en su entorno junto a donde se
desempenan; induciendo a enfermedades no transmisibles” (Camacho, 2018) A
mediados del afio 2004, la “Organizacion Mundial de la Salud (OMS)”, sugirié un
supuesto listado “entre los niveles de estrés y los trastornos mentales o de
conducta, al emplazar 450 millones de personas con trastornos neuro-psiquiatricos”

(OMS, 2022).

Por consiguiente, los profesionales de enfermeria que laboran en la Unidad
de Cuidados Intensivos (UCI) desempefian un papel critico en la atencion de
pacientes en estado grave y en situaciones de emergencia médica. Sin embargo,
esta labor también conlleva un alto nivel de estrés debido a varios factores
inherentes al entorno de trabajo ya las demandas emocionales y cognitivas del

puesto.
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De tal manera, que dentro de las causas del estrés que presentan los
profesionales de enfermeria que laboran en UCI es la carga de trabajo elevado,
toda vez que a menudo se enfrentan a una gran carga de trabajo debido a la
necesidad constante de vigilancia y cuidado de pacientes criticos, del mismo modo
son las situaciones emocionalmente intensas, como la pérdida de pacientes. Asi
mismo; las situaciones en la UCI a menudo requieren toma de decisiones rapidas
y precisas, lo que puede aumentar la presion sobre los profesionales de
enfermeria, la escasez de recursos, como personal suficiente o equipos meédicos,
puede aumentar la carga de trabajo y el estrés, la falta de recursos de apoyo
psicoldgico y la posibilidad de traumas secundarios pueden afectar negativamente

la salud mental de los profesionales de enfermeria (Oliveira, et al 2020).

Dentro de las estrategias de afrontamiento que presenta el profesional de
Enfermeria que labora en la UCI, se encuentran el estado emocional, toda vez que
deberian utilizar estrategias emocionales como el apoyo mutuo entre colegas,
buscar momentos de relajacion y practicar técnicas de respiracion para manejar
las emociones intensas, del mismo modo la organizacion eficiente del trabajo y la
priorizacion de tareas pueden ayudar a reducir la sensacion de estar abrumados,
buscar apoyo de amigos, familiares o profesionales de la salud mental fuera del
entorno, proporcionar capacitacion en técnicas de manejo del estrés y resiliencia
puede empoderar a los profesionales de enfermeria para enfrentar mejores las
demandas laborales, y promover la importancia del autocuidado, incluyendo
ejercicio, descanso adecuado y actividades recreativas, puede ayudar a reducir el

impacto del estrés (Almeida, Gutiérrez, Marquez, 2012).

El objetivo de esta investigacion es comprender en profundidad el nivel de

estrés experimentado por los profesionales de Enfermeria en la UCI y analizar las
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estrategias de afrontamiento que utilizan para manejar dicho estrés. Al obtener
una comprension mas completa de esta realidad problematica, se podrian
desarrollar de manera urgente programas de apoyo que mejoren la salud mental
y el bienestar de estos profesionales, al tiempo que aseguren una atencion de

calidad para los pacientes en la UCI.

Formulacion del Problema

Problema general.

¢, Como se relaciona el nivel de estrés con las estrategias de afrontamiento en

los profesionales de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital
EsSalud, Tarapoto durante el afio 20237

Problemas especificos.

¢, Cual es el nivel de estrés en los profesionales de Enfermeria de la Unidad
de cuidados intensivos del Hospital EsSalud, Tarapoto, 2023?

¢, Cuadles son las estrategias de afrontamiento del estrés en los profesionales
de Enfermeria de la Unidad de cuidados intensivos del Hospital EsSalud, Tarapoto,

20237

Objetivos de la Investigacion
Objetivo General.
Determinar la relacion entre el estrés y las estrategias de afrontamiento en los
profesionales de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital

EsSalud, Tarapoto, 2023.
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Objetivos Especificos.

Identificar el estrés en los profesionales de enfermeria que laboran en la
Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital EsSalud, Tarapoto, 2023.

Identificar las estrategias de afrontamiento en los profesionales de
Enfermeria que laboran en la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital EsSalud-

Tarapoto, 2023.

Justificacién

Justificacién tedrica.

Esta investigacién busca explorar en profundidad el panorama del estrés y
las estrategias de afrontamiento en los profesionales de enfermeria de la UCI. Al
analizar las teorias y modelos existentes sobre el estrés y las estrategias de
afrontamiento, se podra obtener una comprension mas completa de como estos
factores interacttan en el contexto especifico de la UCI. A través de un enfoque
tedrico, esta investigacion tiene como objetivo proporcionar recomendaciones
concretas para la implementacion de estrategias de apoyo y capacitacion dirigidas

a los profesionales de enfermeria de la UCI.

Justificacion metodologica.

La investigacion propuesta tiene por finalidad explorar en profundidad el
fendmeno del estrés y las estrategias de afrontamiento en profesionales de
Enfermeria que trabajan en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI). Dado que se
trata de un tema complejo y multifacético, es esencial emplear una metodologia
rigurosa que permita una comprension completa de las experiencias y las practicas

de estos profesionales en este entorno de alta demanda.



14

Justificacion practicay social.

Desde una perspectiva practica, este estudio investiga el estrés y las
estrategias de afrontamiento empleadas por los profesionales de enfermeria. Este
enfoque contribuira a la formulacion de soluciones y propuestas que mejoren las
habilidades de los profesionales de enfermeria, ayudandoles a mitigar los impactos
negativos del estrés en su entorno laboral. Es esencial no solo fortalecer las
competencias técnicas y profesionales de los enfermeros, sino también abordar la
adquisicion de habilidades relacionadas con el autocontrol, la gestion del estrés y
la comunicacion asertiva. Estas capacidades se sustentaran en fundamentos

cientificos, tal como los proporcionados por el presente estudio.

En lo que concierne al ambito social, los efectos del estrés laboral van mas
alld del entorno laboral al influir en los procesos cognitivos y emocionales de los
trabajadores. Por esta razon, es crucial fortalecer las actividades que promuevan la
salud mental como la ocupacional. Estas acciones se vuelven esenciales para
fortalecer el rendimiento de las enfermeras, permitiéndoles alcanzar los objetivos
institucionales establecidos. La consecuencia directa de ello seria una atencion de
calidad y calidez a los pacientes, lo que se reflejaria en la mejora de la calidad de
cuidado ofrecido.

Presuposicion filosoéfica

El estudio se enmarca dentro de la teologia cristiana. En Mateo 7:12
menciona lo siguiente: “Todas las cosas que quisierais que los hombres hiciesen
con vosotros, asi también haced vosotros con ellos”. Es decir,si el profesional de
enfermeria desea un buen trato por parte de los pacientes, estedeberia brindar una
buena atencién a los mismos. Por otro lado, White, falta afio p.79) considera que

“el personal de salud, incluyendo enfermeros o enfermeras, deben
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trabajar de manera inteligente y con actitud positiva y espiritual para ayudar a los

pacientes en su recuperacion”.
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Capitulo Il
Desarrollo de las perspectivas teoricas
Antecedentes de la investigacion
Antecedentes internacionales

Restrepo (2021) investigo sobre “La estrategia de manejo del estrés del
personalmédico de La Misericordia de Calarca y el nivel de atencion en Colombia”
cuto objetivo fue determinar la relacion entre “Estrategia de manejo del estrés del
personal médico de la Misericordia de Calarca y el nivel de atencion. La
investigacion corresponde a un enfoque cuantitativa, métodos de imagen, modelos
transversales y de correlacion. La metodologia aplicada fue una encuesta a 30
enfermeras y dos cuestionarios. Los resultados evidencian que las enfermeras
tuvieron estrategias de afrontamiento adecuadas en el 65% Yy estrategias
insuficientes en el 35%. Ademas, el estrés laboral de las enfermeras es bajo con un
40%, medio con un 33,3% Yy alto con un 26,7%. En la conclusion, sefiala que el
estudio basado en la prueba estadistica de dependencia de Spearman (Rho = 0,79
y -valor = 0,013), existe una correlacion positiva significativaentre las variables de
estudio (Restrepo,2021).

Canales y colaboradores (2021) llevaron a cabo una investigaciéon en Chile
titulado Afrontamiento del estrés en Enfermeras que trabajan en el Servicio Publico
de Salud, en contexto COVID-19, con el objetivo de descubrir las "maneras de
afrontar el estrés en que incurren las enfermeras que laboran en el departamento
de Salud Publica en el contexto de COVID-19". El estudio tuvo un enfoque
cuantitativo, técnicas de imagen e investigacion de tipo transversal. Para la
recopilacibn de datos, se aplicaron encuestas y cuestionarios a una muestra
compuesta por 30 enfermeras. Los resultados obtenidos revelaron que el 54,7%

y el 45,3% de las
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enfermeras respondieron que no lograron hacer frente al estrés de manera efectiva.
Las estrategias de afrontamiento mas comunes entre los participantes, tales comola
resolucion de problemas, la anticipacion, la evitacion emocional, la respuesta
agresiva y la independencia, coincidieron con las estrategias de evaluacion. Esta
coincidencia refleja el compromiso de los profesionales de enfermeria a pesar del
alto grado de emocionalidad que acompafia al estrés laboral, es decir, en su

desempefio en medio de las tensiones (Canales, et al, 2021).
Antecedentes nacionales

Rojas y Saldafia (2020) investigaron sobre el “Estrés laboral y el desempefio
de los profesionales de enfermeria del area emergencia de un Hospital de Cariete,
Perd” con el objetivo de determinar la relacion entre estrés laboral y el desempefio
de los profesionales de enfermeria del area emergencia de un hospital de Cariete,
2020.Se empled el enfoque cuantitativo de nivel descriptivo correlacional, con
disefio no experimental de corte transversal. El instrumento fue un cuestionario
Maslach Burnout Inventory (MBI) para evaluar el estrés laboral y un cuestionario
de elaboracién propia para medir el desempefio profesional. Los Participantes
estuvieron integrada por 24 profesionales de enfermeriaque laboran en un Hospital
de Cafiete. Los resultados demostraron que el agotamiento emocional del personal
se encuentra en el nivel mediolo que se refleja en su desempefio profesional,
donde conforme a los resultados se encuentra en un nivel alto de igual manera lo
gue se preciso en la Sig. bil de Spearman fue de 0.590 representando moderado
siendo mayor a 0.05. En la conclusion, sefiala que de los 24 profesionales de
enfermeria que se encuestaron respecto a la dimensién agotamiento emocional, el

24 (100%) se hallan en el nivel medio. Con respecto
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a la dimension despersonalizacion, 21 (87.50%) se ubican en el nivel bajo, y 3
(12.50%) se encuentran en el nivel medio, para la dimension falta de realizacion
personal, se obtuvo 01 (4.17%) se halla en el nivel bajo y que 23 de ellos (95.83%)

se encuentran en el nivel alto (Roja y Saldafa, 2020).

Garay y Saldafa (2020) investigaron sobre el “Estrés laboral y el desempefio
de los profesionales de enfermeria del area emergencia de un Hospital de Cariete,
Perd”, cuyo objetivo fue “determinar la relacion entre estrés laboral y el desempefio
de los profesionales de enfermeria del area emergencia de un hospital de Cariete,
2020”. La poblacion estuvo conformada por 24 profesionales de enfermeria. Los
hallazgos sefialan que respecto a la dimension agotamiento emocional, el personal
se encuentran en el nivel medio lo quese refleja en su desempefio profesional,
conforme a los resultados se encuentra en un nivel alto”. La investigacion concluyo
que “En las dimensiones se obtuvieron que, de los 24 profesionales de enfermeria
encuestados respecto a la dimension agotamiento emocional, se obtuviera que 24
(100%) se hallan en el nivel medio; con respecto a la dimension
despersonalizacion, obtenemos como resumen que 21 (87.50%) se ubican en el
nivel bajo, y 3 (12.50%) se encuentran en el nivel medio, para la dimension falta de
realizacidon personal, se obtuvo quel (4.17%) se halla en el nivel bajo, y que 23 de

ellos (95.83%) se encuentran en elnivel alto” (Garay , Saldafia, 2020).

Abregu (2019) realizé un estudio sobre la “Estrategia de afrontamiento al estrés
laboral en enfermeras(os) del servicio de medicina y especialidades Hospital
Nacional Daniel Alcides Carridén”, esta investigacion buscé “determinar las
estrategias de afrontamiento en el estrés de los enfermeros en el area de medicina.
Se empled la metodologia transversal, descriptivo y cuantitativo”, para lo cual

tuvo como
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muestra a 30 profesionales de enfermeria. Los resultados muestran que “el 53%de
enfermeros presentd bajo afrontamiento el estrés, el 30% alto a frotamiento al
estrés y el 17% medio afrontamiento estrés. En la conclusion, enfatizan que existe
bajo nivel de afrontamiento al estrés y éste influye negativamente en los

profesionales de enfermeria” (Abregu, 2019).

Marco conceptual
Estrés
Teorias cientificas

La variable estrés se sustenta en una diversidad de teorias cientificas que a
continuacion se describen, entre ellas se tiene a Hans (1930 citado por Mohammed
et al., 2022) quien desarroll6 la teoria de la Respuesta General al Estrés, en la que
postula que el organismo reacciona de forma parecida frente a diversos
desencadenantes de estrés, sin importar si son de naturaleza fisica o psicolégica.
Conforme a esta teoria, el estrés desencadena una serie de reacciones fisiol6gicas
en el cuerpo, tales como la liberacion de hormonas como el cortisol y la activacion
del sistema nervioso simpético. Cuando una persona se enfrenta a un estresor, ya
sea un evento fisico, emocional o psicoldgico, el cuerpo experimenta una reaccion
inicial de "alarma”. En esta etapa, el sistema nervioso simpatico se activa, lo que
lleva a la liberacion de hormonas del estrés, como el cortisol y la adrenalina. Estas
hormonas preparan al cuerpo para hacer frente a la situacion de estrés al aumentar

la presion arterial, la frecuencia cardiaca y la energia disponible.
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Asimismo, Lazarus y Folkman (s.f citado por Jatic et al., 2023) quienes
plantearon la teoria del estrés psicosocial, la cual se enfoca en la evaluacion
cognitiva del estrés. De acuerdo con esta teoria, el estrés se origina cuando alguien
interpreta que las exigencias de una situacion sobrepasan sus capacidades para
enfrentarla. Las estrategias de afrontamiento juegan un rol crucialen la manera en
gue una persona maneja el estrés. Asimismo, una persona evallasi una situacion
es relevante para sus metas, valores y bienestar. Si la situacion sepercibe como no
relevante, es menos probable que genere estrés. Por el contrario,si se considera

relevante, se procede a la siguiente etapa

Por su parte, Robert McEwen (s.f citado por Khoorshid et al., 2023) avanzé
la teoria del estrés cronico, que se enfoca en los impactos a largo plazoque el estrés
puede ejercer sobre el organismo. Esta teoria argumenta que el estréscronico puede
generar consecuencias adversas para la salud, ya que tiene la capacidad de
desencadenar alteraciones en el equilibrio hormonal, propiciando asila aparicion de
afecciones médicas de caracter cronico, como enfermedadescardiovasculares o

trastornos autoinmunes, que pueden perdurar en el tiempo.
Definiciones

Es la reaccién del organismo ante situaciones que exigen adaptaciones
fisicas, mentales o emocionales. Esta reaccion puede implicar la liberacion de
sustancias hormonales, como el cortisol y la adrenalina, que preparan al cuerpo

para enfrentar dichas circunstancias (Couarraze et al., 2023).

El estrés se define como la sensacion de una disparidad entre las exigencias

de una situacion y los recursos disponibles para afrontarla, lo que se traduce en
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una sensacién de agobio, ansiedad o tension debido a la presién o las expectativas

(Johansson et al., 2022).

El estrés se reconoce como un elemento de riesgo que puede afectar tanto
la salud mental como la fisica. Se caracteriza como una reaccion desfavorable ante
situaciones de tension prolongada o subita, las cuales pueden desencadenar
trastornos tales como ansiedad, depresion, hipertension y diversas condiciones

médicas (Molina et al., 2019).
Causas

Una de las causas es la presion laboral, las altas demandas en el trabajo, los
plazos ajustados, las responsabilidades excesivas y los conflictos laborales pueden
causar estrés. Asimismo, se encuentra la preocupacion por las deudas, dificultades
econdmicas, o la inseguridad financiera pueden ser una fuente significativa de

estrés (Onofre et al., 2021).

Por otro lado, se encuentra los conflictos en las relaciones familiares,
amistades problematicas o problemas de pareja pueden ser causas importantes de
estrés. Asimismo, se ubican las experiencias traumaticas, como accidentes, pérdida
de un ser querido, desastres naturales o eventos violentos, pueden desencadenar

estrés agudo o trastorno de estrés postraumatico (Ortiz y Fuentes, 2023).
Dimensiones

Ambiente fisico, se refiere a la tensiébn o ansiedad que experimenta una
persona debido a las condiciones en su entorno fisico, como el lugar de trabajo, la
vivienda, la escuela, el trafico, el ruido, la contaminacion, entre otros factores (Gray-

Toft y Anderson, 1981). Tiene como indicador la carga de trabajo.
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Ambiente psicolégico, se refiere a la tension o ansiedad que una persona
experimenta debido a factores y situaciones relacionados con su entorno social y
emocional. Este tipo de estrés puede ser causado por diversas circunstancias y
relaciones interpersonales que afectan la salud mental y emocional de una persona
(Gray-Toft y Anderson, 1981). Tiene como indicadores la muerte y sufrimiento,

preparacion insuficiente, falta de apoyo e incertidumbre en el tratamiento.

Ambiente social, se refiere a la tension o ansiedad que una persona
experimenta debido a factores y situaciones relacionados con su entorno social y
las interacciones con otras personas. Estos factores pueden contribuir al estrés y
afectar la salud mental y emocional de una persona (Gray-Toft y Anderson, 1981).
Tiene como indicadores: Problemas con los médicos y problemas con los miembros

del equipo de enfermeria.
Estrategias de afrontamiento

Teorias cientificas

En la década de 1980, Richard Lazarus y Susan Folkman presentaron una
teoria que postula que el estrés emerge cuando alguien evalGa una situacibn como
una amenaza o un desafio para sus recursos personales. De acuerdo con esta
teoria, las estrategias de afrontamiento se pueden clasificar en dos categorias
fundamentales: el afrontamiento enfocado en el problema (abordar directamente el
problema en si) y el afrontamiento enfocado en la emocién, es decir, manejar las

emociones vinculadas al estrés (Bano et al., 2023).

Hans Selye formuld la teoria del GAS en la década de 1930. Segun esta
teoria, el estrés sigue una serie de etapas: alarma, resistencia y agotamiento. Las

estrategias de afrontamiento se enfocan en cémo el cuerpo y la mente se adaptan
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a estas etapas de estrés. La teoria del estrés de Selye se basa en la idea de que
las personas tienen una capacidad de afrontamiento limitada, similar a un recipiente
que contiene gas. Cada vez que una persona experimenta un evento estresante o
una demanda psicoldgica, se agrega una cantidad de estrés al recipiente (Saeedi

et al., 2023).

Este modelo enriquece la teoria de Lazarus y Folkman sobre el estrés y su
manejo mediante la incorporacion del concepto de evaluacion secundaria. Aparte
de la evaluacion primaria, que implica una valoracion inicial de la situacion
estresante, este enfoque contempla la evaluacién secundaria, que considera los
recursos disponibles y las posibles estrategias de afrontamiento. Esta perspectiva
ampliada nos ofrece una comprension mas holistica de como las personas

enfrentan el estrés (Rahiman et al., 2023).
Definiciones

Implica tomar medidas directas para abordar la fuente del estrés. Esto puede
incluir la resoluciéon de problemas, la planificacion y la toma de decisiones para
eliminar o reducir la causa del estrés. El afrontamiento activo a menudo seconsidera
eficaz cuando se enfrenta a situaciones que pueden cambiarse o controlarse

(Cheng y Chang, 2022).

Las personas suelen enfocarse en gestionar sus emociones en lugar de
enfrentar directamente la causa del estrés. Esto implica emplear métodos de
relajacion, expresar sus emociones a través de conversaciones o la escritura, y
buscar apoyo emocional de amigos o familiares. El afrontamiento emocional se
emplea cuando no resulta viable modificar la situacion estresante (Rattaz et al.,

2023).
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Asimismo, implica evitar o ignorar temporalmente la fuente de estrés. Puede
incluir distracciones, como ver television o sumergirse en actividades placenteras,
para alejarse mentalmente de la situacion estresante. Aunque puede ser util en el
corto plazo, el afrontamiento evitativo a largo plazo a menudo no es efectivo y puede

aumentar el estrés con el tiempo (Cahuana et al., 2022).
Importancia

El estrés crénico se ha relacionado con una serie de problemas de salud
fisica, como enfermedades cardiacas, diabetes, hipertension arterial y problemas
gastrointestinales. El afrontamiento efectivo del estrés puede ayudar a reducir el
riesgo de desarrollar estas condiciones. Asimismo, el estrés cronico también puede
contribuir al desarrollo de trastornos de salud mental, como la ansiedad y la
depresion. Las estrategias de afrontamiento adecuadas pueden ayudar a prevenir

0 mitigar estos trastornos (Valdez et al., 2022).

El estrés prolongado puede afectar negativamente la calidad de vida al influir
en nuestras relaciones, nuestra productividad en el trabajo y nuestra satisfaccion
general con la vida. Las estrategias de afrontamiento del estrés pueden ayudar a
mantener una vida equilibrada y satisfactoria. Asimismo, puede tener un impacto
negativo en el rendimiento académico y laboral. La capacidad de gestionar el estrés
de manera efectiva puede mejorar la concentracion, la toma de decisiones y la

creatividad (Mateo et al., 2023).
Dimensiones

Centrados en el problema, son técnicas que se utilizan para enfrentar y
resolver directamente un problema o situacion estresante. Estas estrategias se

centran en tomar medidas concretas para abordar la fuente del estrés, si bien es



25

cierto, no todos los problemas se pueden resolver completamente, pero utilizar
estrategias de afrontamiento centrado en los problemas te ayudara a enfrentar las
dificultades de manera mas efectiva y a reducir el estrés asociado con ellas
(Gonzélez et al., 2017). Tiene como indicadores: resolucion de problemas,

reestructuracion cognitiva, evitacion de problemas y pensamiento desiderativo.

Centrados en la emocion, son técnicas que se utilizan para gestionar y
regular las respuestas emocionales ante situaciones estresantes. Estas estrategias
no resuelven directamente el problema, pero ayudan a lidiar con las emociones
negativas que surgen como resultado del estrés (Gonzalez et al., 2017). Tiene como

indicadores: apoyo social, expresion emocional, autocritica y retirada social.
Definicion de términos

Reacciones fisioldgicas, se refieren a las respuestas del cuerpo a nivel
fisico ante estimulos, situaciones o emociones. Estas respuestas pueden ser
automaticas y pueden ocurrir como parte de la respuesta natural del organismo a
diversas circunstancias.

Cortisol, es una hormona esteroidea producida por las glandulas
suprarrenales, que son dos pequefias glandulas ubicadas en la parte superior de
los rifiones. Esta hormona cumple una serie de funciones esenciales en el cuerpo
humano y esta involucrada en varios procesos fisioldgicos.

Sistema nervioso simpatico, es una de las dos divisiones principales del
sistema nervioso auténomo, que es la parte del sistema nervioso que controla
funciones involuntarias del cuerpo, como la frecuencia cardiaca, la digestion y la

respiracion.
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Adrenalina, también conocida como epinefrina, es una hormona y un
neurotransmisor que desempefia un papel crucial en el sistema nervioso autbnomo
y en la respuesta del cuerpo al estrés.

Trastornos autoinmunes, son afecciones en las cuales el sistema
inmunoldgico del cuerpo ataca erroneamente sus propios tejidos y érganos en lugar
de protegerlos.

Comprension holistica, es un enfoque o perspectiva que considera un
sistema, entidad o fenbmeno en su totalidad, en lugar de analizarlo de manera

fragmentada o reduccionista.
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Capitulo IlI
Metodologia
Descripcion del lugar de ejecucion
Esta investigacion se realizara en el afio 2023 en la Unidad de Cuidados
Intensivos (UCI) del Hospital EsSalud de Tarapoto, el cual se encuentra ubicado en

el jiron progreso C- 8, esquina con la Via de Evitamiento.

Poblacién y muestra

Poblacion.

La poblacién es el tamafio de la poblacion, por tal motivo se considerara a 30
profesionales de enfermeria que laboran en la Unidad de Cuidadosintensivos del
Hospital EsSalud Tarapoto, durante el afio 2023.

Muestra.
Se tomara como muestra el 100% de la poblacién en estudio, aplicando un tipo

de muestreo no probabilistico segun criterios de inclusion y exclusién
respectivamente.
Criterios de inclusion y exclusion.
Criterios de inclusion:

Profesionales de enfermeria que estén laborando como minimo mas de 3
meses en el servicio.

Profesionales de enfermeria que acepten participar voluntariamente de la
investigacion.

Criterios de exclusion:

Personal de enfermeria ausente debido a licencias (enfermedad o

vacaciones).
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Personal médico, personal del éarea de limpieza, administrativos,
seguridad, entre otros.

Tipo y disefio de investigacion

La investigacion sera de tipo basica, por cuanto contribuira al incremento del
conocimiento de las variables estrés y estrategias de afrontamiento, esto mediante
la revision es material bibliografico confiable y actual (Hernandez, et al 2014).

Asimismo, el disefio de la investigacion sera no experimenta, dado que las
variables seran analizadas en el contexto en el que acontecen con normalidad

(Hernandez, et al 2014).
Formulacion de hipotesis

Ha: Existe relacion significativa entre el estrés y las estrategias de
afrontamiento en los profesionales de enfermeria de la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital EsSalud Tarapoto, 2023.

Ho: No existe relacién significativa entre el estrés y las estrategias de
afrontamiento en los profesionales de enfermeria de la Unidad de Cuidados

Intensivos del Hospital EsSalud, Tarapoto, 2023.
Identificacion de variables

Variable 1: Estrés en los profesionales de enfermeria la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital EsSalud, Tarapoto, 2023.
Variable 2: Estrategias de afrontamiento en los profesionales de enfermeria la

Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital EsSalud, Tarapoto, 2023.



Operacionalizacion de variables

Variable Definicion Deflnlqlén Dimensiones | Indicadores Items Esca]q gle
conceptual operacional medicion
Esla reaccion del A,n_wblente Carga de trabajo 1al6
organismo ante fisico
situaciones que Muerte y
exigen sufrimiento
adaptaciones . Preparacion
fisicas, mentales o Ar_nblelnt_e inSlE)ficiente 7al 24
emocionales. Esta psicologico Falta de apoyo
reaccion puede La variable estrés Incertidumbre en el
implicar la sera evaluada tratamiento Nunca
Estrés Iiberaci_én de mediz_;mte gn Problemas con los Alguna vez
sustancias cuestionario en médicos Frecuentemente
hormonales, como | funcién a sus Muy frecuente
el cortisol y la dimensiones.
?)?erggfz!llnnz,l ?;Egrp o Am_biente Prpblemas con otros o5 al 34
para enfrentar social mle_mbros del
dichas €quipo d?
circunstancias enfermeria
(Couarraze et al.,
2023).
Implica tomar La variable Resolucion de 1,917,
medidas directas s d problemas 25y 33 Nunca
Estrategias de | para abordar la estrategias de .| Centrado en | Restructuracion 6, 14, Una o dos veces
: , afrontamiento sera .
afrontamiento | fuente del estrés. : el problema | cognitiva 22,30y 38 | Algunas veces
Esto puede incluir evaluada} med_|ante Evitacion de 7,15, 23, | Muchas veces
la resolucion de un cuestionario en problemas 3ly39
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problemas, la
planificacion y la
toma de decisiones
para eliminar o
reducir la causa del
estrés. El
afrontamiento
activo a menudo se
considera eficaz
cuando se enfrenta
a situaciones que
pueden cambiarse
o controlarse
(Cheng & Chang,
2022)

funcion a sus
dimensiones.

Pensamiento 1,12, 20,
desiderativo 28y 36
Apoyo social > 13, 21,
poy 29y 37
Expresion 3,11, 19,
emocional 27y 35
Autocritica 261;)3}18
Centrado en
emocion
. . 8, 16, 24,
Retirada social 32y 40
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Técnica e instrumentos de recoleccion de datos
En la investigacion se utilizara la técnica de la encuesta y elinstrumento para
medir las variables en estudios seran dos cuestionarios:

Para medir el Estrés del profesional de Enfermeria se utilizara el cuestionario
de: La Escala “Nursing Stress Scale” (N.S.S.), es un instrumento elaborado por
Pamela Gray Toft y James G. Anderson (2002), en Valencia, Espafia donde evalla
cuan a menudo el personal de enfermeria en un entorno hospitalario percibe ciertas
circunstancias como generadoras de estrés. Este cuestionario incluye 34
enunciados que detallan diversas situaciones que podrian provocar estrés en los
enfermeros. Estos enunciados se organizan en tres categorias con un total de 34
preguntas. La herramienta consiste en que cada individuo la complete por si mismo

y lleva aproximadamente de 10 a 15 minutos para su cumplimentacion.

DIMENSIONES ITEMS
Ambiente fisico 1,2345y6
Ambiente psicologico 7,8,9,10,11,12,13,14,15,16,17,18,19,20,21,22,23
y 24
Ambiente social 25,26,27,28,29,30,31,32,33 y 34

Las alternativas estan estimadas en la escala de Likert, conformado por 4

alternativas de respuestas, las cuales estan considerados de la siguiente manera:

ALTERNATIVAS PUNTAJE
Nunca 0
A veces 1
Frecuentemente 2
Muy frecuentemente 3
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Con una Puntuacién general de:

CRITERIO PUNTAJE
Bajo De 0 a 33 puntos
Medio De 34 a 67 puntos
Alto De 68 a 102 puntos

Para medir las estrategias de afrontamiento en el profesional de
Enfermeria del Hospital EsSalud, Tarapoto, se utilizara el “Inventario de respuestas
de afrontamiento” de Rudolf H. Moos, Tobin, Holroyd, Reynolds y Kigal, adaptado
al castellano por Cano et al. y por Villagaray en el Perd, compuesto por 40 items de

opcion multiple, considerandose 2 dimensiones:

DIMENSIONES ITEMS
Centrados en el problema 1,4,6,7,9,12,14,15,17,20,22,23,25,28,30,31,33,36,38
y 39
Centrados en la emocion 2,3,5,8,10,11,13,16,18,19,21,24,26,27,29,32,34,35,37
y 40

Las alternativas estan estimadas en la escala de Likert, conformado por 5

alternativas de respuestas, las cuales estan considerados de la siguiente manera:

ALTERNATIVAS PUNTAJE
Nunca 0
Una o dos veces 1
Algunas veces 2
Muchas veces 3
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Validez del instrumento

Los instrumentos de Estrés laboral de Enfermeria y las estrategias de

afrontamiento, fueron evaluados por un Comité expertos. En la escala de Aiken, el
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Coeficiente de concordancia de los jueces fue de 100%, porcentaje considerado

muy alto para la aplicacion en este estudio.
Confiabilidad

Esta confiabilidad por consistencia interna fue obtenida mediante el Alfa de
Cronbach, arrojando un nivel alto de confiabilidad para las dos variables, de escala
de estrés laboral por 3 dimensiones: fisica, psicologica y social, encuestado a 122
enfermeras, con una fiabilidad de 0.89. (Gray-Toft y Anderson, 1981). EIl segundo
instrumento estrategias de afrontamiento obtuvo una buena confiabilidad, con alfa
de Cronbach de 0,76 a 0,91, lo que indica una fiabilidad de consistencia interna

adecuada.
Proceso de recolecciéon de datos

Posterior a la aceptacion de la solicitud de permiso a las areas pertinentes; se
procedera a pactar la fecha para la aplicacion de los instrumentos, cabe sefialar
gue los cuestionarios seran aplicados de manera presencial, donde sera necesario
socializar el objetivo del instrumento a fin de lograr respuestas objetivas, asimismo,

resultara preciso contar con el consentimiento informado de los participantes.
Procesamiento y andlisis de datos

Para el procesamiento y andlisis de datos se hard uso de la estadistica
descriptiva e inferencial, por lo que resultard necesario el uso del paquete
estadistico SPSS V 25. En primer lugar, se hara uso de la estadistica descriptiva
para dar a conocer el nivel de ambas variables mediante tablas simples de
frecuencia y porcentajes. En segundo lugar, se hard uso de la estadistica
descriptiva para conocer el grado de correlacion que existe entre la variables y

dimensiones mediante el estadigrafo Rho de Spearman.
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Consideraciones éticas

La ética desempefia un papel fundamental en la conduccion de investigaciones,
ya que garantiza la honestidad y claridad de los resultados obtenidos tras la
recopilacién y andlisis de datos. Es crucial citar de manera adecuada las fuentes de
informacion para reconocer a los verdaderos autores de las publicaciones o
desarrollos, y aqui es de gran ayuda adherirse a las normas de estilo APA. Ademas,
es de suma importancia obtener el consentimiento informado de posibles
participantes, ya que esto posibilita la aplicaciébn de principios éticos como la
autonomia, la no maleficencia y la justicia, asegurando el respeto por los derechos

de todos los involucrados.
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Administracion del proyecto de investigacién

Cronograma de ejecucion.

ANO 2023

Actividad MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE

Solicitud de
permisos

Recoleccioén
de datos

Andlisis e
interpretacion
redaccion del

X

informe final X
Presupuesto
Tipo de Recursos Cantidad Precio por Unidad Precio Total
Servicios 1 S/500.00 S/500.00
profesionales en
estadistica
Validaciones 3 S/100.00 S/:300.00
Internet 12 S/:30.00 S/ 360.00
Sometimiento de
articulo 1 S/ 450.00 S/ 450.00
Total S/1610.00

Fuente: Autora
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LA ESCALA "NURSING STRESS SCALE"(N.S.S)

Datos personales
v' Edad: (1) 20- 30afios  (2) 31 -40 afios (3) 40 a ¢, afios
v Sexo: (1) femenino (2) masculino
v' Estadocivil: (1) Casado (2)soltero (3)conviviente (4)viudo (5) separado
v Experiencia laboral: (1) menor de 3 meses (2) 4 meses a 1 afio
(3) 2a5 afos (4) de 5 a +afios
v/ Condicion laboral: (1) contratado periédicamente (2) contratado indefinido

v' Trabaja en otros lugares: (1)si  (2)no

Introduccion: En el siguiente cuestionario, le presentamos una lista de situaciones
que pueden darse comunmente en el servicio de unidad de cuidados intensivo. Estamos
interesados en conocer con qué frecuencia estas situaciones han producido tensiones o estrés
en su unidad. Tenga en cuenta que no nos referimos a la frecuencia en que se producen estas
situaciones, sino a la frecuencia con que éstas han sido estresantes para Ud. Sus respuestas
seran estrictamente confidenciales. Por favor, marque con una ( X ) la alternativa que usted
considere:

MUY
NUNCA ALVGEUZNA FRECUENTEMENTE| FRECUENTEMENTE
(N) (F) (MF)
(AV)

0 1 2 3
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NO

ITEMS

AV

MF

AMBIENTE FISICO

Carga de Trabajo

1 | No tener ocasiOn para compartir experiencias y sentimientos
con otros compafieros (enfermeras/os y/o auxiliares de
enfermeria) del servicio.

Pasar temporalmente a otros servicios por falta de personal
Realizar demasiadas tareas que no son de enfermeria

No tener tiempo suficiente para dar apoyo emocional al
paciente

5 | No tener tiempo suficiente para realizar todas mis tareas
de enfermeria.

6 | Falta de personal para cubriradecuadamente el servicio.

AMBIENTE PSICOLOGICO
Muerte y sufrimiento

7 | Realizacion de cuidados de enfermeria que resultan
dolorosos a los pacientes

8
Escuchar o hablar con un paciente sobre su muerte cercana

9 |La muerte de un paciente

10 | Muerte de un paciente con quien he llegado a tener una
relacion estrecha

11 | Ver a un paciente sufrir
Preparacioninsuficiente

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

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

14 No disponer de una contestacion satisfactoria a una
pregunta hecha por un paciente.

15 [Sentirse insuficientemente preparado para ayudar

emocionalmente al paciente

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

17 | No saber bien el manejo y funcionamiento de un equipo

especializado

Faltade apoyo




‘ 18 ’ Interrupciones frecuentes en la realizacién de sus tareas.
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19

No tener ocasién para expresar a otros compafieros de
servicio mis sentimientos negativos hacia los pacientes. (Ej.
Pacientes conflictivos, hostilidad, etc.)

20

Incertidumbre en el tratamiento

Personal y turno imprevisible

21

Sentirse impotente en el caso de un paciente que no mejora.

22

Estar en desacuerdo con el tratamiento de un paciente

23

Recibir informacion insuficiente del médico acerca del estado
clinico de un paciente

24

Tomar una decisién sobre un paciente cuando el medico no
esta disponible

AMBIENTE SOCIAL

Problemas con los médicos

25

Recibir criticas de un médico

26

Problemas con uno o varios médicos

27

El médico no est4 presente cuando un paciente se esta
muriendo

28

29

El médico no esté presente en una urgencia médica

El médico prescribe un tratamiento que parece inapropiado
para el paciente

30

Problemas con otro supervisor

Problemas con otros miembros del equipo de enfermeria

31

No tener ocasion para hablar abiertamente con otros
comparieros sobre problemas en el servicio.

32

Dificultad para trabajar con uno o varios comparieros de otros
servicios

33

Recibir criticas de un supervisor

34

Dificultad para trabajar con uno varios compafieros del
servicio.

Evaluacion global Excesivo 69-102 Mediano 35-68 Escaso 00.34
Ambiente fisico 13-18 07-12 00-06
Ambiente 35-54 19-34 00-18
Ambiente social 21-30 11-20 00- 10
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AUTOR: RUDOLF H. MOOS, PH. D. TRADUCCION Y ADAPTACION:

@, INVENTARIO DE RESPUESTAS DE AFRONTAMIENTO (CRI)
DRA. ISABEL MARIA MIKULIC

Este Inventario contiene preguntas que se refieren a aquellos problemas significativos que
han tenido trascendencia en su labor como enfermera Intensivista. Por favor, piense en las
situaciones mas estresantes que le hayan sucedido, enfoque estas situaciones y responda con

sinceridad las preguntas propuestas.

Marque con un aspa (X) en el casillero que Ud. considera como su respuesta:

ITEMS

NUNCA

UNA O DOS
VECES

ALGUNAS
VECES

MUCHAS
VECES

1. ¢Pens6 en diferentes formas de solucionar dicha
situacion estresante?

2. ¢, Se dijo cosas a si mismo para sentirse mejor?

3. ¢Hablo con su esposo/a u otro familiar sobre estas
situaciones estresantes?

4. ¢ Para enfrentar estas situaciones Hizo un plan de accién
y logré cumplirlo?

5. ¢ Trat6 de olvidar estas situaciones estresantes?

6. ¢, Sintio que el paso del tiempo mejoraria las cosas y que
esperar era lo Unico que podia hacer?

7. ¢Tratd de ayudar a otros a enfrentar situaciones
similares?

8. ¢ Se descargd con otras personas cuando se sintio
enojado, deprimido o triste?

9. ¢Trato de salir de la situacién, como para verla desde
afuera y ser mas objetivo?

10. ¢ Se dijo a Ud. mismo que las cosas podian ser peores?

11. ¢ Hablo con algun amigo de estas situaciones?

12. ¢;Se esforzo tratando de hacer algo para que las cosas
funcionaran?

13. ¢ Trato de evitar pensar en dicha situacion estresante?

14. ¢ Se dio cuenta que no tenia control sobre estas
situaciones?

15. ¢ Se dedico6 a nuevas actividades como nuevos trabajos
o distracciones?

16. ¢Hizo algo arriesgado tratando de tener una nueva
oportunidad?
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17. ¢Se imaging, una y otra vez, ¢,qué decir o hacer?

18. ¢ Trato de ver el lado positivo de la situacion?

19. ¢Hablo con algun profesional (médico, psicélogo, etc)?

20. ¢Decidi6 lo que queria hacer y traté firmemente de
conseguirlo?

21. ¢ Se imagind o sofié un tiempo o un lugar mejor del que
Ud. vivia?

22. ¢ Pensd que el destino se ocuparia de todo?

23. ¢ Trato de hacer nuevos amigos?

24. ¢ Se mantuvo alejado de sus colegas?

25. ¢Tratdé de prever o de anticiparse a como resultaria
todo?

26. ¢Pens6 cuanto mejor estaba Ud. comparandose con
otras personas con el mismo problema?

27. ¢Buscé la ayuda de personas o0 colegas que
experimentaron las mismas situaciones?

28. ;Tratd de resolver estas situaciones estresantes, al
menos en dos formas diferentes?

29. ¢Evité pensar en la situacién, aun sabiendo que en
alguin momento deberia pensar en él?

30. ¢Acepto las situaciones estresantes, porque pensoé que
nada se podia hacer?

31. ¢Leyo, mird television, o realizé alguna otra actividad
como forma de distraccion?

32. ¢ Grité como forma de desahogarse?

33. ¢ Tratd de encontrarle alguna explicacion o significado a
esa situacion?

34. ¢ Trato de decirse a si mismo que las cosas mejorarian?

35. ¢ Traté de averiguar mas sobre esa situacion?

36. ¢ Tratd de aprender como hacer mas cosas por si
mismo?

37. ¢ Desed que esas situaciones hubieran desaparecido o
pasado?

38. ¢ Espero6 que sucediera lo peor?

39. ¢ Le dedicé mas tiempo a actividades recreativas?

40. ¢ Llord y descarg6 sus sentimientos?

41. ¢ Trato de prever o de anticiparse a los nuevos pedidos
gue le harian durante el trabajo?
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42. ¢ Pensé como podrian estas situaciones cambiar su vida
en un sentido positivo?

43. ¢ Rez6 pidiendo ayuda o fuerza?

44, ;Trato de enfrentar estas situaciones estresantes con
calma?

45. ¢Tratdé de negar lo serio que eran en realidad estas
situaciones?

46. ¢Perdio la esperanza de que alguna vez las cosas
volvieran a ser como eran antes?

47. ¢Volvio al trabajo o a otras actividades que lo ayudaran
a enfrentar estas situaciones?

48. ¢ Intento hacer algo, a pesar de que creia que no iba a
funcionar?

PATRON DE RESPUESTAS

Se suman los valores de los items ubicados en cada columna del patrén y luego se dividen
por el numero de items contestados, se coloca el valor asi obtenido debajo de cada columna

junto a las iniciales correspondientes a la Respuesta de Afrontamiento evaluada.
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Estrategias de afrontamiento

Alto: 3

Medio:2

Bajo: 1




Apéndice B: Validez de los instrumentos

Variable: Estrés

NIVEL DE ESTRES EN ENFERMERAS(OS)
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JUECES VALOR
PREGUNTAS 1 2 3 4 5 6 7 DE p
1 1 1 1 1 1 1 1 0.0000001
2 1 1 1 1 1 1 1 0,0000001
3 1 1 1 1 1 1 1 0.0000001
4 1 1 1 1 1 1 1 0.0000001
5 1 1 1 1 1 1 1 0.0000001
6 1 1 1 1 1 1 1 0,0000001
7 0 0 0 0 0 0 0 0.(1000001
8 0 0 0 0 0 0 0 0,0000001
9 1 1 1 1 1 1 1 0,0000001
10 1 1 1 1 1 1 1 0.0000001
p= Suma i 0.0000001 — 0.00000003
10 10

P < 0.5 aceptable

El grado de concordancia es significativo en lo referente a todos los items.

Variable: Estrateqias de afrontamiento

Se utilizé la siguiente escala dicotémica para captar la opinién de cada uno de los

7 jueces.

Criterios

Sl

NO

1. Instrumento propuesto responde al problema de investigacion

2. Las instrucciones son claras y orientan al desarrollo del
instrumento

3. Las preguntas o items permitiran lograr los objetivos del
estudio

4. Las preguntas o items responden a la
operacionalizacion de variables
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6. El numero de preguntas a items es adecuado

7. Las preguntas o items estan redactados en forma clara 'y
entendible para la poblacién en estudio

8. Eliminaria alguna pregunta o item

Y los resultados son los siguientes:

ITEMS
JUEZ 1 2 3 4 5 6 7
| Si Si Si Si Si Si No
Il Sl Si Si Si Si Si No
I Si Si Si Si Si Si No
W Si Si Si Si Si Si No
\V Si Si No Si Si No No
VI Si Si Si Si Si Si No
VII Si Si Sl Si Si No No

Asi podemos calcular el coeficiente de concordancia R de FINN entre los jueces

de la siguiente forma por ejemplo entre el 1° y el 5° Juez:

ITEMS Cadigo Alfabético Cddigo Numérico Diferencia
I T Yy Y2 (Y1) Y2)?
1 SI SI 1 1 0
2 Sl Sl 1 1 0
3 Sl NO 1 2 1
4 Si Sl 1 1 0
5 Sl Sl 1 1 0
6 Sl NO 1 2 1
7 NO NO 2 2 0
TOTAL 2
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Entonces sabemos que: t (NUmero de items) = 7 k (Numero de categorias =
alternativas de Rptas) = 2 Sumatoria de las desviaciones escalares cuadréticas
entre el 1*" Juez y 2% juez = 2

[
et
J
!
I M=
et
[
[
v
19
|
%)

Il

x
[

R = 043

De esta forma se confronta a cada uno de los jueces; y se obtiene la siguiente matriz
de coeficientes. "Matriz de coeficientes de Concordancia R de FINN entre cinco
jueces"

I | I I B A VAN BV VI Vil
I |1 |1 1 |1 |043 |1 0.71
1 1 /1 |1 [043 |1 0.71
1l 1 |1 (043 |1 0.71
v 1 1043 |1 0.71
\% 1 043 |0.71
Vi 1 0.71
Vil 1

Coeficiente de concordancia R de FINN estimado entre todos los 7 jueces = 0,836



C. Confiabilidad de los instrumentos

Variable: Estrés

Prueba de KMO y Bartlett

Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuacion de muestreo .852
Prueba de esfericidad de Bartlett Aprox. Chi-cuadrado 82212.617
o] 29
Sig. .000
Componente
i a
Matriz de componente rotado 1 2 3 4 5
1. Realizar procedimientos  que suponen
experienciasdolorosas para los pacientes. 0.545
2. Sentir impotencia ante el caso de un paciente que no
presenta mejoria. 0.612
3. Conversar con un/a paciente sobre su muerte inminente. 0.715
4. Lamuerte de un/a paciente. 0.819
5. Lamuerte de un/a paciente con quien entablé unarelacion
estrecha. 0.457
6. Laausencia de un/amédico al producirse la muerte de un
paciente. 0.697
7. Observar el sufrimiento de un/a paciente. 0.721
8. Ser criticado/a por un médico. 0.641
9. Tener conflictos con un/a médico. 0.478
10. Miedo a cometer un error en el tratamiento de un/a
paciente. 0.512
11. Desacuerdo con el tratamiento de un/a paciente. 0.579
12. Tomar unadecision con respecto a un paciente cuando el
médico no esta disponible. 0.611
13. No sentirse preparado/a para ayudar a los familiares de los
pacientes en sus necesidades emocionales. 0.698
14. Que un paciente me pregunte algo para lo que no tengo
una respuesta satisfactoria. 0.711
15. Sentimientos de notener una preparacion adecuada para
ayudar a los pacientes en el campo emocional. 0.632
16. La falta de oportunidades de hablar abiertamente con
otras personas de la unidad sobre problemas relacionados
con ésta. 0.564
17. Falta de oportunidades de compartir experiencias y
sentimientos con otras personas de su unidad. 0.478
18. La falta de oportunidades para expresar a otras personasde
mi unidad mis sentimientos negativos hacia los pacientes. 0.689
19. Conflictos con el/la supervisor/a. 0.478
20. Haber sido transferido/a otra unidad con escasez de
personal. 0.463




54

21. Dificultad al trabajar con un/a enfermero/a
0 enfermeros/fas en  particular, 0.433
externos/as a su unidad.
22. Ser criticado/a por un supervisor. 0.561
23. Dificultadas al trabajar con un/a enfermero/a o
enfermeros/as en particular, de su propia unidad 0.436

24. Rotura del equipo técnico (ordenador, instrumentos y

equipos electrdnicos, etc.). 0.541
25. Disponibilidad de personal y horario impredecibles. 0.523
26. Tener que realizar muchas tareas no relacionadas con la

enfermeria, tales como tareas administrativas. 0.596
27. Falta de tiempo para prestar apoyo emocional a un

paciente. 0.496
28. Falta de tiempo para completar todas mis tareas como

enfermera. 0.474
29. Insuficiente personal para cubrir adecuadamente el

trabajo de la unidad. 0.611
30. Informacidn inadecuada del médico sobre la situacion

médica de un paciente. 0.763
31. Un/a médico ordena lo que parece ser un tratamiento

inadecuado para un paciente. 0.478
32. La ausencia de un médico en una urgencia médica. 0.495
33. No conocer lo que se puede comunicar a un paciente o asu

familia sobre su condicion médica o el tratamiento. 0.436
34. Incertidumbre sobre el funcionamiento y la forma de

operar con equipo técnico especializado. 0.496

Método de extraccion: andlisisde componentes principales. Método de rotacion: Varimax con normalizacion Kaiser.

a. La rotacion ha convergido en 12 iteraciones.
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Variable: Estrategias de afrontamiento

Para determinar el grado de confiabilidad del instrumento: "Inventario de
Respuestas de Afrontamiento ante el estrés” los autores aplicaron este instrumento
en una muestra piloto de 10 enfermeras que se encuentran estudiando el 3°
semestre de la Especialidad de Centro quirdrgico en la Universidad Nacional Mayor
de San Marcos, y para su evaluacién se emplea el coeficiente alfa de Cronbach,

cuya expresion fue:

Donde

n=10
o3 - Varianza del total

o Varanza del item

Donde obtuvieron; que el valor de confiabilidad del instrumento es aceptable, con
un resultado de 0.832, muy cercano a 1, con lo que se realizara una medicion

objetiva de la caracteristica de interés en el estudio.
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B. validez de instrumento
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ESTIMADO(A)
LIC .ENF : LUISA RIOS SANCHEZ

PRESENTE:

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar su valiosa colaboracién en calidad de JUEZ para
validar el contenido del instrumento de investigacion para poder optar el grado de especialista
en cuidados intensivos. El instrumento que lleva por titulo: “Estrés y estrategias de
afrontamiento en los profesionales de enfermeria de la unidad de cuidados intensivos del
Hospital EsSalud-Tarapoto 2023

Para dar cumplimiento a lo anteriormente expuesto se hace entrega de formal del cuestionario
y formato de validacion, el cual deberia llenar de acuerdo a sus observaciones, a fin de orientar
y verificar la claridad, congruencia, adecuado uso de palabras para el contexto y dominio de los
contenidos para los diversos items del cuestionario

Agradezco de antemano su receptividad y colaboracién. su apoyo me permitird adquirir
habilidades y competencias profesionales y cientificas que forman partes de los requerimientos

para optar el Grado de Especialista en Cuidados Intensivos.

Quedo de ud. en espera del feedback respectivo para el presente trabajo de investigacion.

Muy atentamente

-

Lic .Enf. Cachique Ma‘:edo‘ Betty Tatiana
CEP: 101766
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Vs INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO

e (JUICIOS DE EXPERTOS )
Pon Lnstitucitn srldivntists

El presente instrumento tiene como finalidad recolectar informacion Estrés y estrategia de
afrontamiento que presenta el profesional de enfermeria en el servicio de unidad de cuidados
intensivos , el mismo que sera aplicado a profesionales de la unidad de cuidados intensivos del
hospital EsSalud -Tarapoto, quienes constituyen la muestra en estudio de la validacion del
instrumento titulado: “Nursing Estress Scale ” e “inventario de respuestas de afrontamiento”

el cual sera posteriormente utilizado como instrumento de investigacion.

INSTRUCCIONES

La evaluacion requiere de la lectura detallada de cada uno de los indicadores propuestos
relativos a: claridad y precisién, coherencia, control de sesgo, confiabilidad, organizacion. para
ello debera colocar con un aspa (x) en el casillero correspondiente para evaluar si ha sido
excelente, muy bueno, bueno, regular o deficiente y en caso sea necesario se ofrece un espacio
para las observaciones si hubiera.

Sello y firma del juez

“Mg. Luisa Rios Sanchez
M{IG. ENFERMERIA
C.E.P. 29645 REG. 418

58



o PERy,
oF 4,
s,

S/ CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL
5 o INSTRUMENTO
g DICTAMINADO POR EL JUEZ
Ut Tnctiticitn 7 deentictn

1) ;Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacién y estructura del instrumento: “Nivel
de calidad del cuidado de enfermeria”
1Y) NO()

Observaciones

_Sugerencias:

2) (A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?
SI (/\’ NO( )

Observaciones

Sugerencias:

3) ;Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?
SI() NO ()

Observaciones

Sugerencias:

4) Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?

SI( ) NOQQ’

Observaciones

Sugerencias:
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Sugerencias:
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5) Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimension al que pertenece en

el constructo?

S1(0

NO( )

6) Las opciones de respuesta estin suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo

del INSTRUMENTO?

Sl()Q

Observaciones

NO( )

Observaciones

Sugerencias:

Fecha: 1 8 DJCI(’mbI( - QDQ\B

Valido por:

1a. 1 nisa Rios Sdnchez
,‘m;. ENFERMERIA
, .

Cowsi®e &
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UNIVERSIDAD PERUANA UNION
ESCUELA DE POSGRADO

Unidad de Posgrado de Ciencias de la Salud

FORMATO DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Titulo del proyecto de investigacion:

“

Estrés y estrategias de afrontamiento en los profesionales de
Enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital
EsSalud-Tarapoto 2023..

Nombre de los Investigadores: - Lic. Enf. Betty Tatiana Cachique Macedo.
(.). )

0. H -
Experto ().~ ..o . SO oo

Instrucciones: Determinar si el instrumento de mediciéon, relne los indicadores
mencionados y evaluar si ha sido excelente, muy bueno, bueno, regular o deficiente,
colocando con un aspa (X) en el casillero correspondiente.

N° Indicador Excelente | Muy Bueno | Bueno | Regular | Malo

01 | Claridad y precision
02 | Coherencia

03 | Validez

04 | Organizacion

05 | Confiabilidad

06 | Control de sesgo

07 | Orden

08 | Marco de referencia

09 | Extension

[ 5¢|X [3¢ [oe > |3 P | |X

10 | Inocuidad

Observaciones: .««.%33 = W\daﬂ’l MUX) == \u“dm o u"‘ g 'Ii“"")dm S SR NSO A

A consecuencia de ello el instrumento de investigacion, puede ser aplicado.

Tarapoto 12 de Diciembre 2023.

e —a..

M. Luisd Rios Sdnchez
LIC. ENFERMERIA
...... C.E.P. 29545 REG, 419
Firma del Ex

rto
pNi:. 1308 2495
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TARAPOTO, 12 DE DICIEMBRE DE 2023

" NOWO

Vo Tnctitusicn dientists

ESTIMADO(A)
LIC .ENF : NANCY DEL PILAR RIVADENEYRA LOPEZ

PRESENTE:

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar su valiosa colaboracion en calidad de JUEZ para
validar el contenido del instrumento de investigacion para poder optar el grado de especialista
en cuidados intensivos. El instrumento que lleva por titulo: “Estrés y estrategias de
afrontamiento en los profesionales de enfermeria de la unidad de cuidados intensivos del
Hospital EsSalud-Tarapoto 2023

Para dar cumplimiento a lo anteriormente expuesto se hace entrega de formal del cuestionario
y formato de validacion, el cual deberia llenar de acuerdo a sus observaciones, a fin de orientar
y verificar la claridad, congruencia, adecuado uso de palabras para el contexto y dominio de los
contenidos para los diversos items del cuestionario

Agradezco de antemano su receptividad y colaboracion. su apoyo me permitira adquirir
habilidades y competencias profesionales y cientificas que forman partes de los requerimientos

para optar el Grado de Especialista en Cuidados Intensivos.

Quedo de ud. en espera del feedback respectivo para el presente trabajo de investigacion.

Muy atentamente

CEP :101766



o PER
Ky <

, ONVE,
nomd

¢

4 o INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
sl (JUICIOS DE EXPERTOS )

Cen Dnctituweisin rldovntistn

El presente instrumento tiene como finalidad recolectar informacion Estrés y estrategia de
afrontamiento que presenta el profesional de enfermeria en el servicio de unidad de cuidados
intensivos , el mismo que sera aplicado a profesionales de la unidad de cuidados intensivos del
hospital EsSalud -Tarapoto, quienes constituyen la muestra en estudio de la validacion del
instrumento titulado: “Nursing Estress Scale ” e “ inventario de respuestas de afrontamiento”

el cual sera posteriormente utilizado como instrumento de investigacion.

INSTRUCCIONES

La evaluacion requiere de la lectura detallada de cada uno de los indicadores propuestos
relativos a: claridad y precision, coherencia, control de sesgo, confiabilidad, organizacién. para
ello debera colocar con un aspa (x) en el casillero correspondiente para evaluar si ha sido
excelente, muy bueno, bueno, regular o deficiente y en caso sea necesario se ofrece un espacio
para las observaciones si hubiera.

M@.y..yi?/.f.?/

"

cyk Kpes,

Nombres y apellidos del juez:ﬂ

(/CL( ﬂ é\'i&l,(,(,l(,l 7—0'/f( (‘/fo

Institucion donde labora :../ LG

Afios de experiencia profesional o cientifica :............ 80/1/100

i

Mg. Nancy del Pilar Rivadeneyra Lépez
LIC. ENFERMERIA
CEP. N* 80157

Sello y firma del juez
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S/ CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL
5 o INSTRUMENTO
g DICTAMINADO POR EL JUEZ
Ut Tnctiticitn 7 deentictn

1) ;Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacién y estructura del instrumento: “Nivel
de calidad del cuidado de enfermeria”
1Y) NO()

Observaciones

_Sugerencias:

2) (A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?
SI (/\’ NO( )

Observaciones

Sugerencias:

3) ;Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?
SI() NO ()

Observaciones

Sugerencias:

4) Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?

SI( ) NOQQ’

Observaciones

Sugerencias:

64
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Sugerencias:

5) Los items o reactivos del instrumento tienen correspondericia con la dimensién al que pertenece en
el constructo?
SI j)( NO( )

6) Las opciones de respuesta estin suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo
del INSTRUMENTO?
10y NO( )

Observaciones

Observaciones

_Sugerencias:

Fecha:
Valido por:

Mg Nancy &l Plar Kindeneyr Lies

LIC. ENFERMER[A
CEP.N* 80} 57




;3 2 UNIVERSIDAD PERUANA UNION
¢ S ESCUELA DE POSGRADO

. .:;«;me Unidad de Posgrado de Ciencias de la Salud

FORMATO DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Titulo del proyecto de investigacion:

Estrés y estrategias de afrontamiento en los profesionales de
Enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital
EsSalud-Tarapoto 2023..

Nombre de los Investigadores: - Lic. Enf. Betty Tati\ana Cachique Majedo.
M \ o Gl U : v
Experto (a)- .... - S AN G L o Sidunna s

Instrucciones: Determinar si el instrumento de medicién, retne los indicadores
mencionados y evaluar si ha sido excelente, muy bueno, bueno, regular o deficiente,
colocando con un aspa (X) en el casillero correspondiente.

N° Indicador Excelente Muy Bueno | Bueno | Regular | Malo

01 | Claridad y precisién

02 | Coherencia

03 | Validez

04 | Organizacién

05 | Confiabilidad

06 | Control de sesgo

07 | Orden

08 | Marco de referencia

09 | Extensién

10 | Inocuidad

S L I | YRR

Observaciones:...\.&2‘9..Q.L*..({f‘.\l.‘i)i".(ﬂgm.;\;%Hd.(f!}....Sf.?...ﬁ’.';?‘.‘;t‘i.({‘.i! BB e o mecimnanss

u%l‘#u' 80157 Firma del Experto

DNI: AN 2406,
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Yo Lnstitucicn sAdiontisctn

ESTIMADO(A)
LIC .ENF : NERIDA | GONZALEZ GONZALEZ

PRESENTE:

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar su valiosa colaboracion en calidad de JUEZ para
validar el contenido del instrumento de investigacion para poder optar el grado de especialista
en cuidados intensivos. El instrumento que lleva por titulo: “Estrés y estrategias de
afrontamiento en los profesionales de enfermeria de la unidad de cuidados intensivos del
Hospital EsSalud-Tarapoto 2023

Para dar cumplimiento a lo anteriormente expuesto se hace entrega de formal del cuestionario
y formato de validacion, el cual deberia llenar de acuerdo a sus observaciones, a fin de orientar
y verificar la claridad, congruencia, adecuado uso de palabras para el contexto y dominio de los
contenidos para los diversos items del cuestionario

Agradezco de antemano su receptividad y colaboracion. su apoyo me permitira adquirir
habilidades y competencias profesionales y cientificas que forman partes de los requerimientos

para optar el Grado de Especialista en Cuidados Intensivos.

Quedo de ud. en espera del feedback respectivo para el presente trabajo de investigacion.

Muy atentamente

W .
§

Lic .Enf. Cachique h/;ge?o Betty Tatiana
CEP : 101766




‘:@?’FHU“% INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
: H (JUICIO DE EXPERTOS)
"»V,\ = ‘__,/!

Pon Lnctitucica sridovaticts

El presente instrumento tiene como finalidad determinar la relacion entre el estrés y las estrategias de
afrontamiento en los profesionales de Enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital

EsSalud- Tarapoto, 2023, el cual sera posteriormente utilizado como instrumento de investigacion.

Instrucciones

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items propuestos a fin de
cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a: relevancia o congruencia con
el contenido, claridad en la redaccion, adecuacion contextual y dominio del contenido. Para ello
debera asignar una valoracion si el item presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se

ofrece un espacio para las observaciones que hubiera.

Juez N°:

Fecha actual: 18 - Diciengre 20 23.

Nombres y Apellidos del Juez: Nen ‘h T. Gonzolez EDMJAUCL

Institucion donde labora: Mospitac I - 22 TDBRAPOTW

Afios de experiencia profesional o cientifica: 25 ands

VORIERND RECIONAL SAM MAPT .
" DIRECCION REGIO OF SALPD

! o % ;
P < . : :

CEBre oy
Firma del Juez.
(firma y sello)
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£ % CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL
5 * INSTRUMENTO
R DICTAMINADO POR EL JUEZ
Uhn Tnctiticitn 7 doentictn

1) ;Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacién y estructura del instrumento: “Nivel
de calidad del cuidado de enfermeria”
SI(Y) NO ()

Observaciones

_Sugerencias:

2) (A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?
sty NO( )

Observaciones

Sugerencias:

3) ;Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?
SI() NO (%)

Observaciones

Sugerencias:

4) Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?

SI( ) NOQQ’

Observaciones

Sugerencias:

69



Sugerencias:
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5) Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimension al que pertenece en

el constructo?

a(

NO( )

6) Las opciones de respuesta estin suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo

del INSTRUMENTO?

sty

Observaciones

NO( )

Observaciones

Sugerencias:

Fecha: 18- Dicienpre 2023 -

Valido por: _\Jowcla T Gowels 6040l .

o 'jf‘F(-‘h‘.A:Lh'h“” UL
Q;E\;g O =AU OE 1S
HO
g, @ A




TARAPOTO, 12 DE DICIEMBRE DE 2023

Pon Dnstitucicn 7 ldronticts

ESTIMADO(A)
LIC .ENF : DAVID CASTILLO RAFAEL

PRESENTE:

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar su valiosa colaboracién en calidad de JUEZ para
validar el contenido del instrumento de investigacion para poder optar el grado de especialista
en cuidados intensivos. El instrumento que lleva por titulo: “Estrés y estrategias de
afrontamiento en los profesionales de enfermeria de la unidad de cuidados intensivos del
Hospital EsSalud-Tarapoto 2023

Para dar cumplimiento a lo anteriormente expuesto se hace entrega de formal del cuestionario
y formato de validacion, el cual deberia llenar de acuerdo a sus observaciones, a fin de orientar
y verificar la claridad, congruencia, adecuado uso de palabras para el contexto y dominio de los
contenidos para los diversos items del cuestionario

Agradezco de antemano su receptividad y colaboracion. su apoyo me permitira adquirir
habilidades y competencias profesionales y cientificas que forman partes de los requerimientos
para optar el Grado de Especialista en Cuidados Intensivos.

Quedo de ud. en espera del feedback respectivo para el presente trabajo de investigacion.

Muy atentamente

Lic .Enf. Ca:ﬁaue Max[:edo Betty Tatiana
CEP : 101766
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIOS DE EXPERTOS )

Toa Lustitmeisin srldowntustn

El presente instrumento tiene como finalidad recolectar informacion Estrés y estrategia de
afrontamiento que presenta el profesional de enfermeria en el servicio de unidad de cuidados
intensivos , el mismo que sera aplicado a profesionales de la unidad de cuidados intensivos del
hospital EsSalud -Tarapoto, quienes constituyen la muestra en estudio de la validacién del
instrumento titulado: “Nursing Estress Scale ” e “ inventario de respuestas de afrontamiento”

el cual sera posteriormente utilizado como instrumento de investigacion.

INSTRUCCIONES

La evaluacion requiere de la lectura detallada de cada uno de los indicadores propuestos
relativos a: claridad y precision, coherencia, control de sesgo, confiabilidad, organizacién. para
ello debera colocar con un aspa (x) en el casillero correspondiente para evaluar si ha sido
excelente, muy bueno, bueno, regular o deficiente y en caso sea necesario se ofrece un espacio
para las observaciones si hubiera.

Fecha actual :...... /]E‘DWK«HQ‘P\&. ........

Nombres y apellidos del juez/DWWdOQB)J”DRU[QQ\

Institucion donde labora :...... HQSP‘J.Q.\HC&SQMI([TO“@{O
08 anis

Sello y firma del juez
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§ % CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL
3 = INSTRUMENTO

e DICTAMINADO POR EL JUEZ

U Tnititiucin s tdeentictn
1) ;Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacion y estructura del instrumento: “Nivel
de calidad del cuidado de enfermeria”
NO ()

SI 9

Observaciones

_—-Sugerencias:
2) ;A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?
SI (){ NO( )
Observaciones
—Sugerencias:

3) ;Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?
SI() NO (%)

Observaciones

Sugerencias:

4) Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?
SI( ) NO QQ’

Observaciones

73

Sugerencias:
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Sugerencias:

5) Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimension al que pertenece en
el constructo?
SLAY NO( )

6) Las opciones de respuesta estan suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo
del INSTRUMENTO?
sty NO( )

Observaciones

Observaciones

Sugerencias:

Fecha:  7]B- DlCicngre 2023.
Valido por: —n

AR C! AI

185 ceb: 071300 RNE 03137
Sy ce
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UNIVERSIDAD PERUANA UNION
ESCUELA DE POSGRADO

Unidad de Posgrado de Ciencias de la Salud

FORMATO DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Titulo del proyecto de investigacion:

“

Estrés y estrategias de afrontamiento en los profesionales de
Enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital
EsSalud-Tarapoto 2023..

Nombre de los Investigadores: - Lic. Enf. Betty Tatiana Cachique Macedo.
Experto (a).- N sl ‘}.J.\.“.\.\...(.\./J.f.!?...tﬁ.‘f’.‘ff.l ..................................

Instrucciones: Determmar si el instrumento de medicién, reune los indicadores
mencionados y evaluar si ha sido excelente, muy bueno, bueno, regular o deficiente,
colocando con un aspa (X) en el casillero correspondiente.

N° Indicador Excelente Muy Bueno | Bueno | Regular | Malo

01 | Claridad y precisiéon
02 | Coherencia

03 | Validez

04 | Organizacion

05 | Confiabilidad

06 | Control de sesgo
07 | Orden

08 | Marco de referencia
09 | Extensién

10 | Inocuidad

XXX DX I o< > <[> [ X

Tarapoto 12 de Diciembre 2023.

ESP EN CUIDADOS INTENSIm
é;g 2 CEP: 071390 RNE: 031370
%

e



TARAPOTO, 12 DE DICIEMBRE DE 2023

Tbon Tnstetucicn dimntict

ESTIMADO(A)
LIC .ENF : GINA PAOLA GAMBOA DIAZ

PRESENTE:

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar su valiosa colaboracion en calidad de JUEZ para
validar el contenido del instrumento de investigacion para poder optar el grado de especialista
en cuidados intensivos. El instrumento que lleva por titulo: "Estrés y estrategias de
afrontamiento en los profesionales de enfermeria de la unidad de cuidados intensivos del
Hospital EsSalud-Tarapoto 2023

Para dar cumplimiento a lo anteriormente expuesto se hace entrega de formal del cuestionario
y formato de validacion, el cual deberia llenar de acuerdo a sus observaciones, a fin de orientar
y verificar la claridad, congruencia, adecuado uso de palabras para el contexto y dominio de los
contenidos para los diversos items del cuestionario

Agradezco de antemano su receptividad y colaboracion. su apoyo me permitira adquirir
habilidades y competencias profesionales y cientificas que forman partes de los requerimientos

para optar el Grado de Especialista en Cuidados Intensivos.

Quedo de ud. en espera del feedback respectivo para el presente trabajo de investigacion.

Muy atentamente

T

Lic .Enf. Cachique Maéedo Betty Tatiana
CEP : 101766
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o\ v INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
g (JUICIOS DE EXPERTOS )
Cios Tstetincesn 7hdevatisto

El presente instrumento tiene como finalidad recolectar informacién Estrés y estrategia de
afrontamiento que presenta el profesional de enfermeria en el servicio de unidad de cuidados
intensivos , el mismo que serd aplicado a profesionales de la unidad de cuidados intensivos del
hospital EsSalud -Tarapoto, quienes constituyen la muestra en estudio de la validacién del
instrumento titulado: “Nursing Estress Scale ” e  inventario de respuestas de afrontamiento”
el cual seré posteriormente utilizado como instrumento de investigacion.

INSTRUCCIONES

La evaluacién requiere de la lectura detallada de cada uno de los indicadores propuestos
relativos a: claridad y precision, coherencia, control de sesgo, confiabilidad, organizacién. para
ello debera colocar con un aspa (x) en el casillero correspondiente para evaluar si ha sido
excelente, muy bueno, bueno, regular o deficiente y en caso sea necesario se ofrece un espacio
para las observaciones si hubiera.

r—T A8 - Dicienhpe 2023 -
) 4 . '
éiﬂu fanls Gamboa_Diez

4=
bl I- cslalyd Vara l_f{)lO

Nombres y apellidos del juez:

Institudién donde labora ;... /05f!

11g, Gina Paola Gay
CEP. N° 43881
' Sreriyg

Sello y firma del juez
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/ CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL
INSTRUMENTO

DICTAMINADO POR EL JUEZ

'S,

UNIVE,
~om“‘

F
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U Tnctitucitn sy tdeentictn
1) ;Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacion y estructura del instrumento: “Nivel

de calidad del cuidado de enfermeria”
NO ()

SI 00

Observaciones

_Sugerencias:
2) ;A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?
SI (){ NO( )
Observaciones
—.Sugerencias:

3) ;Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?
SI() NO )

Observaciones

Sugerencias:

4) Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?
SI( ) NO QQ’

Observaciones

Sugerencias:

78



Sugerencias:

5) Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimensién al que pertenece en

el constructo?
sipy

6) Las opciones de respuesta estin suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo

del INSTRUMENTOQ?
st

Observaciones

Observaciones
—Sugerencias:

Fecha: A48 - ﬂ)«at"mbﬂ 2023 .

Valido por: __(ne:_Faele- [amboa P -

g, Gina Paola
CEP. N® 43861
Ahecng
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ESCUELA DE POSGRADO
Unidad de Posgrado de Ciencias de la Salud

FORMATO DE VALIDACION DE INSTRUMENTO
Titulo del proyecto de investigacidn:

@ UNIVERSIDAD PERUANA UNION

“

Estrés y estrategias de afrontamiento en los profesionales de
Enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital
EsSalud-Tarapoto 2023..

Nombre de los Investigadores: - Lic. Enf. Betty Tatiana Cachique Macedo.

v’: ,PQ'\U\ G n
Experto (a).- .. 2N LAV LOMBAOR ..o

Instrucciones: Determinar si el instrumento de medicién, retne los indicadores
mencionados y evaluar si ha sido excelente, muy bueno, bueno, regular o deficiente,
colocando con un aspa (X) en el casillero correspondiente.

N° Indicador Excelente | Muy Bueno | Bueno | Regular | Malo

01 | Claridad y precision

02 | Coherencia

03 | Validez

04 | Organizacion

05 | Confiabilidad

06 | Control de sesgo

07 | Orden

08 | Marco de referencia

09 | Extension

10 | Inocuidad

be [ [X [ [ [>¢ X X P ¢

A consecuencia de ello el instrumento de investigacién, puede ser aplicado.

Tarapoto 12 de Diciembre 2023.
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D. Consentimiento informado

Yo; Betty Tatiana Cachique Macedo, Licenciada en Enfermeria; me
encuentro realizando mi trabajo de investigacion titulado: Estrés y estrategias de
afrontamiento en los profesionales de Enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos
del Hospital EsSalud-Tarapoto, 2023.

Para lo cual; solicito su atencion en el desarrollo de la presente encuesta, en caso de aceptar
su participacién, agradeceré firmar como evidencia de que su participacion es de manera
voluntaria para lo cual se le solicita responder las preguntas seleccionando con una (x) la

respuesta que considere adecuada.

Hago de su conocimiento que la informacion es estrictamente confidencia | y andnima, sera
para uso exclusivo de los autores; sin recordarle de antemano que nadie le obliga a participar

en la encuesta; y no hay inconveniente si decide no participar o retirarse del estudio.

Firma de la participante Firma de la Investigadora



E. Matriz de consistencia
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Problema Objetivos Variables Hipotesis Metodologia
Problema Objetivo Variable 1 Ha Enfoque:
general general Cuantitativo
¢Cémo se Determinar la Estrés en los | Existe relacion | Disefio: No

relaciona el nivel
de estrés con las
estrategias de
afrontamiento
en los
profesionales de
enfermeria de la

relacion entre el
estrésy las
estrategias de
afrontamiento
en los
profesionales de
enfermeria de la

Profesionales
de Enfermeria

significativa
entre el estrés
y las
estrategias de
afrontamiento
en los
Profesionales

Unidad de Unidad de de Enfermeria
Cuidados cuidados de la Unidad
Intensivos del intensivos del de Cuidados
Hospital Hospital Intensivos del
EsSalud- EsSalud- Hospital
Tarapoto Tarapoto, 2023.. EsSalud
durante el afio Tarapoto,
2023? 2023.
Problemas Objetivos Variable 2 Ho
especificos especificos
¢Cuil es el e |dentificar el Estrategias de | No existe
nivel de estrés estrés en los afrontamiento | relacién
en los profesionales en los significativa
profesionales de enfermeria Profesionales | entre el estrés
de Enfermeria quelaboranen | de Enfermeria | ylas

de la Unidad
de cuidados
intensivos del
Hospital
EsSalud-
Tarapoto,
20237

éCuales son las
estrategias de
afrontamiento
del estrés en
los

la Unidad de
cuidados
intensivos del
Hospital
EsSalud-
Tarapoto,
2023.

o |dentificar las
estrategias de
afrontamiento
en los
profesionales

estrategias de
afrontamiento
en los
Profesionales
de Enfermeria
de la Unidad
de Cuidados
Intensivos del
Hospital
EsSalud
Tarapoto,
2023.

experimental
Tipo: Basica

Corte:
Transversal

Poblacion: 30
profesionales
de enfermeria

Muestra:
100% de la
poblacién
estudiada,
gue asciende
a30
profesionales
de
enfermeria.

Técnica:
Encuesta

Instrumento:
Cuestionario
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profesionales
de Enfermeria
de la Unidad
de cuidados
intensivos del
Hospital
EsSalud-
Tarapoto,
20237

de Enfermeria
que laboran en
la Unidad de
cuidados
intensivos del
Hospital
EsSalud-
Tarapoto,
2023.




