UNIVERSIDAD PERUANA UNION

ESCUELA DE POSGRADO

Unidad de Posgrado de Ciencias de la Salud

L2 UPeU

UNIVERSIDAD PERUANA UNION

Estresores laborales, depresidon, ansiedad, estrés y satisfaccion

laboral en muestras de enfermeros de Ecuador, Pera y Paraguay

Tesis presentado para obtener el grado académico de Maestra en
Enfermeria con mencién en Administracion y Gestion

Por:
Yessenia Mercedes Cisneros Chavez
0000-0002-2334-395X
Isabel Genotti Sanabria
0000-0002-1915-5411
Ana Elizabeth Rosero Solis
0000-0002-2765-3322

Asesora:
Dra. Monica Elisa Meneses La Riva
0000-0001-6885-9207
Lima, julio de 2023



DECLARACION JURADA DE AUTENTICIDAD DE TESIS

Yo Dra. Monica Elisa Meneses La Riva, y docente en la Unidad de Posgrado de Ciencias

de la Salud de la Escuela de Posgrado de la Universidad Peruana Union.

DECLARO:

Que el presente trabajo de investigacion titulada: Estresores laborales, depresion,
ansiedad, stress y satisfaccion laboral en muestras de enfermeros de Ecuador, Peru y
Paraguay, de los autores la Lic. Yessenia Mercedes Cisneros Chavez, Lic. Isabel Genotti
Sanabria y Lic. Ana Elizabeth Rosero Solis, tiene un indice de similitud de 12%
verificables en el informe del programa de Turnitin, y fue realizada en la Universidad

Peruana Unidn bajo mi direccion.

Y estando de acuerdo, firmo la presente declaracion en la ciudad de Lima, a los catorce

dias del mes de mayo de 2023.

;_7/‘:;# 12@,, L hve

Dra. Ménica Elisa Meneses La Riva




ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS

Eni Lima, Mana, Vila Unidn, a los 14 dias del mes de julls del afo J0ZY seendo ke 10030 horas, == reoneencn ks meembros del
jurad o en la Universidad Peruana Linidn Campus Lima, tajo la drecodn de |a presidentar Ora. Maria Teresa Cabanillas Chaver
&l secretano Mp. Josu# Edison Twpe Chapams y ios demds mismbvos: Mg Mim Heminia Cutipa Gonzales, Dra. Joseina
Amanda Suypo Yega v B asesor: Drae Monica Elsa Meneses La Rifva con el propdsito d= adminisirar el acio académico de
susheniacion de la ews tluldo: Esresores laborales, depresion, ansisfad, siess y sabsiacoicn @boral en mMuesiras de
enfemmems de Eouador, Pend y Paraguay®, de las candidafas Yessenia Memedes Cisnems Chavez, isabel Genotfl Sarabia, kna
Elzabeth Boserc Scils, conduceni= a la obienoon del Grado Académico de Maestmia) enc Enfermera con Menoidn eni
Mdministracion y GesSdn

La Presidenie inicid & acio acaiémios de susientacidn inviiando a la andidats haoer w0 del Gempo deferminado para =3
expasicidn Conduida la exposicion, & Presidenie imatd 2 los demds miembros del jorado a elecisar las pregunlas, y aclaraciones
perinenies, las ouakes fuemn absusitas por la candidala. Luego, s= produjs un recesa para las delberaciones y la emisitn del
dictamen del jurada

Posteromments, &l jrado procedid a dejar constancia esorita sobre |a evaluacion &n la presente ada, con el doamen siguenie

Cardidain’a (a) Vessena Mercedes Cisnems Chases

ESCALAS

CALIFICACION Vigasimal ] T — iarito
Mprobado 47 - Con nominacion da Moy
Bueno Labresalenie
Candidainia b Isabel Genoll Sanabria
CALIFICACION ESCALAS Mérkt
: Vigesimal Literal | Cualitativa
Mprobado 17 B+ Con rm;uul::::.m:l-n Muy | Zobresalenie
Cardidain'a (o &na Ekzabeth Aosero Solls
ESCALAS
CALIFICACHN Vigesimal ] Eoliat Marito
Aprobada Con nominacion do Muy | Sobresalenis
i B+ Bueno

1 e A Doskerroe
Finaimenie, el Presidenie del jprado nvild a la candidata a ponerse de pie, paa recibir & evaluacion fimal y condur & acio
atadémicn de susienaoon procedéndose a registrar las finmmas respecivas.

Esia sustemiacidn fue

H 5> === |

Ao gradoe y bilkes
Presidenis'a ._llrl.r' Seoretanc'a
| _,v"’f.i-' e
oy v / / J"’*‘j@!’_t
Brasorly Il.-lcntm Miembno

=] — )
it A ﬁgcﬂ

Canddalo'ai [a) Candidalodai [B) Cardidainta ()




indice

RESUIMEN ...ttt sttt e s h e e e hb e e e bt e e e bb e e e be e e e nbe e e enneeennnnas 6
AADSTTACT ...ttt bbb e e 6
oo 0o o1 To ] OSSPSR 7
MaLerialeS Y MELOTOS ........ouiiiiieiieiisieiee ettt e e 9
RESUITATOS ...ttt bbbttt b e bbbt b e st e et e bt e bt ne e st e 11
Dol 1 (o] o PSSR 14
(0] Tl [ 1S] o] o RO PSSR UR PSRRI 17
AGIAUECTITHENTOS ...ttt b bbbttt b et b ettt ne s 17
CONTICIOS B INTEIESES ....e.veeuieieieiiee et e ettt e te e e e e e te e s e s teebeaseesteenseeseesreeteaneenneas 17
FINANCIAMIENTO ...ttt bbbttt e b e bbb e b e e ene e e 17
T (=T =] 0T - TSP 17
AANIEXOS ..ttt h e E e R e b e AR e e R e e AR e e Re e e R e e aRe e e E e e Re e e nr e e nneeanreenneeas 25

Anexo 1. Evidencia de sumisién o publicacion del articulo den una revista de prestigio...25
Anexo 2. Copia de la inscripcion del perfil de proyecto de tesis en formato articulo aprobado

00 =T O =1 = SRS 28
Anexo 3. Carta de aprobacion de comité de EtiCa ...........cccovvrrveerirreeeieeeeesesee e, 30
Anexo 4. Instrumentos de recolecCion de datosS..........cccvvvveririniieieieree e 32
Anexo 5. Consentimiento iNFOrMado .........covvieiiee e 37



Estresores laborales, depresion, ansiedad, stress y satisfaccion laboral en muestras
de enfermeros de Ecuador, Peru y Paraguay

Job stressors, depression, anxiety, stress and job satisfaction in samples of
nurses from Ecuador, Peru, and Paraguay

Autores
YesseniaMercedes Cisneros Chavez
0000-0002-2334-395X Orcid
Isabel Genotti Sanabria
0000-0002-1915-5411 Orcid

Ana Elizabeth Rosero Solis
0000-0002-2765-3322 Orcid

Unidad de Posgrado de Ciencias de la Salud, Universidad Peruana Unién
Carretera central Km 19, Nafa

Correspondencia: anita.rosero.solis@gmail.com
Ana Elizabeth Rosero Solis

Unidad de Posgrado en Educacion, Universidad Peruana Unién, Lima, Perd.



Estresores laborales, depresion, ansiedad, stress y
satisfaccion laboral en muestras de enfermeros de
Ecuador, Peru y Paraguay

Resumen

Los problemas de salud mental son un desafio para la salud pablica debido a su
impacto en el bienestar de las personas en diversos entornos. El objetivo de esta
investigacion fue analizar la relacion entre los estresores laborales, la depresion, la
ansiedad, el estrés y la satisfaccion laboral. Se utilizé un enfoque cuantitativo y un
disefio no experimental, transversal, correlacional y predictivo. La muestra consistio
en enfermeras tituladas de tres hospitales publicos: Hospital Guillermo Almenara
Irigoyen (102 enfermeras), Hospital General del Norte de Guayaquil Ceibos IESS
(106 enfermeras) y el Instituto Provision Social (102 enfermeras), para un total de
310 enfermeras tituladas. Los resultados revelaron correlaciones positivas
significativas y altas entre la ansiedad, la depresién y el estrés (r > 0,8; p < 0,01).
Ademas, se encontraron correlaciones significativas pero bajas entre la ansiedad, la
depresién y el estrés con la satisfaccion laboral (r < 0,3; p < 0,05). Asimismo, se
identificaron correlaciones moderadas y significativas entre estas variables y los
estresores laborales (r > 0,4 < 0,5; p < 0,01). Por ultimo, no se observaron
correlaciones significativas entre la satisfaccion laboral y los estresores laborales (r
=-0,04; p > 0,05). Como conclusioén, vemos que existe una fuerte relacion entre la
ansiedad, la depresion y el estrés, mientras que la correlacién entre los estresores
laborales y la satisfaccion laboral es moderada. A la luz de estos hallazgos, podemos
afirmar que resulta fundamental capacitar al personal de salud en el uso de
estrategias de resiliencia para prevenir el agotamiento emocional.

Palabras clave: Estresores laborales, depresion, ansiedad, estrés y satisfaccion
laboral.

Job stressors, depression, anxiety, stress and job satisfaction in samples of
nurses from Ecuador, Peru, and Paraguay

Abstract
Mental health problems pose a challenge to public health due to their impact on
individuals' well-being in various environments. The objective of this research was
to analyze the relationship between work-related stressors, depression, anxiety,
stress, and job satisfaction. A quantitative approach and a non-experimental, cross-
sectional, correlational, and predictive design were employed. The sample consisted
of nurses from three public hospitals: Guillermo Almenara Irigoyen Hospital (102
nurses), General Hospital of North Guayaquil Ceibos IESS (106 nurses), and the
Provision Social Institute (102 nurses), making a total of 310 nurses. The results
revealed significant and high positive correlations between anxiety, depression, and
stress (r > 0.8; p < 0.01). Additionally, significant but low correlations were found
between anxiety, depression, and stress with job satisfaction (r < 0.3; p < 0.05).



Furthermore, moderate and significant correlations were identified between these
variables and work-related stressors (r > 0.4 < 0.5; p < 0.01). Finally, no significant
correlations were observed between job satisfaction and work-related stressors (r =
-0.04; p > 0.05). In conclusion, there is a strong relationship between anxiety,
depression, and stress, while the correlation between work-related stressors and job
satisfaction is moderate. In light of these findings, it is crucial to provide training for
healthcare personnel in the use of resilience strategies to prevent emotional
exhaustion.

Introduccion

En el sector sanitario, es fundamental que los profesionales sanitarios
encargados de ofrecer un servicio excelente gestionen adecuadamente el personal y
la asignacion de tareas. Esto es fundamental para mantener una produccién éptima
sin producir dificultades a largo plazo en los empleados (Han et al., 2020; Inga y
Rodriguez, 2019; Peralta et al., 2021). Entre los factores que pueden inducir estrés
se incluyen la edad, la duracion del empleo y la naturaleza de la funcion. Se han
identificado otras causas, como las obligaciones familiares y conyugales, asi como
la competitividad por el reconocimiento entre comparfieros de trabajo (EI-Hneiti et
al., 2019; Jafarabadi et al., 2021; Okada et al., 2018).

Es vital recordar que el estrés laboral estd mas ligado a las tensiones en las
relaciones con los compafieros de trabajo, los supervisores y los pacientes. Esto se
observo en dos centros de atencidn primaria y secundaria, donde las enfermeras
mostraron mayores niveles de estrés que sus homologos masculinos. Otro factor de
estrés mencionado fue el efecto emocional de la muerte de pacientes, que se produjo
con mayor frecuencia durante la epidemia de COVID 19 (Kwiecien et al., 2018; Lee
& Kim, 2020; Siebenhiner et al., 2020; Starc, 2018). Ademas, los factores de estrés
laboral difieren entre entidades publicas y privadas: en algunas investigaciones, la
escasa remuneracion era un factor de estrés en el sector pablico, mientras que el trato
conflictivo lo era en el privado. También se observaron consecuencias negativas en
ambitos como los problemas de salud musculoesquelética y el sector privado
(Kaushik et al., 2021; Zare et al., 2021).

La depresion, por su parte, se ha relacionado con sucesos o situaciones
estresantes que provocan desesperanza. Los turnos excesivos, como los provocados
por el estrés, podrian conducir al desarrollo de sintomas depresivos en los
profesionales sanitarios en general. Incluso en enfermeras que trabajan en salas
psiquiatricas, se descubrid que mas de la mitad de ellas presentaban sintomas
depresivos, segun se afirma en un hospital de Sudan (Alsamawi & Al-Ahdal, 2020;
Mbanga et al., 2019).

Cabe destacar que la epidemia de COVID-19 ha agravado los problemas de salud
mental, especialmente la depresion en las enfermeras. Al principio de la epidemia se
sabia poco sobre el virus, lo que generd abatimiento y miedo. El estrés, el temor y la
melancolia fueron perdiendo importancia a medida que avanzaba la investigacion y
se adquirian mas conocimientos sobre la enfermedad. Sin embargo, como
consecuencia de la pandemia, las enfermeras siguieron padeciendo insomnio y



ansiedad (Burstyn & Holt, 2022; Lakhan et al., 2020; Pang et al., 2021; Tamrakar et
al., 2021).

Otros factores, como las limitaciones socioecondmicas, también pueden contribuir
a la depresion entre las enfermeras. Un estudio, por ejemplo, descubrié que las
enfermeras sufren tristeza como consecuencia de los persistentes limites de su
familia y del estrés conyugal. Ademas, segun otro estudio, las dificultades
econdmicas son causa de depresion en las enfermeras. Sin embargo, se descubrio
una correlacion entre el cansancio emocional y la depresién, aunque el vinculo
preciso no fue convincente, ya que no se observaron resultados significativos en un
estudio realizado en Corea del Sur (Bukhari et al., 2020; Fatima et al., 2020; Han et
al., 2020; Jung & Baek, 2020; Vévoda et al., 2018).

La ansiedad fue bastante comun durante la epidemia de COVID-19. La ansiedad
provoco sintomas depresivos en enfermeras peruanas y venezolanas, y el 44% de
ellas expresaron ansiedad grave. Del mismo modo, se descubrié un grado muy
elevado de ansiedad en una investigacion de enfermeras iranies (Esteban et al., 2021,
Karamizade et al., 2021; Ruiz et al., 2021). Es importante destacar que no solo en
las unidades de lucha contra el COVID-19 se ha experimentado ansiedad en el
personal, existen ademas otras areas en las que también se enfrentan a situaciones
dificiles. Por ejemplo, las enfermeras chinas contintan experimentando altos niveles
de ansiedad debido al exceso de trabajo nocturno y la carga laboral (Li et al., 2022;
Sahin & Demirkiran, 2021).

Otra enfermedad que afecta a las enfermeras y que cada vez estd mas extendida
es el estrés, que influye tanto en la salud fisica como en la emocional. En un estudio
se demostrd que las enfermeras del ambito médico experimentaban mayores niveles
de estrés que las del psiquiatrico. Ademas, las enfermeras del sector publico suelen
estar mas estresadas que las del sector privado (Sidra, 2020; Tsegaw et al., 2022;
Veda & Roy, 2020). Las circunstancias laborales dificultan que los enfermeros,
sobre todo las mujeres, estén satisfechos con su trabajo. La satisfaccién laboral es
alta entre los enfermeros, sobre todo entre las mujeres. Por ejemplo, el permiso
parental, incluso para emergencias, a veces esta restringido, y en el caso de Shenyang
(China), el equilibrio entre la vida laboral y personal esta restringido, y la
conciliacion laboral y familiar afecta a la satisfaccion laboral. La felicidad laboral se
ve obstaculizada por la familia (Jang & Yi, 2018; Zhang et al., 2021).

Ademas, la baja satisfaccion de las enfermeras puede estar asociada a factores
demogréaficos como la zona rural. A pesar de que una investigacion no encontrd
ninguna relacion particular con este aspecto, si descubrid una asociacion sustancial
con la falta de recursos en hospitales mal gestionados. Estos numerosos contextos
ponen de manifiesto la importancia de la adaptabilidad del personal sanitario (Akbari
et al., 2020; Oh & Han, 2018; Tanaka et al., 2020).

Otros componentes esenciales de la satisfaccion laboral son el vinculo social en
las instituciones sanitarias privadas. Por otro lado, en el plano econémico, la
insuficiencia salarial y el sistema de pensiones han tenido un impacto negativo en la



satisfaccion laboral, sobre todo entre los profesionales que trabajan en
organizaciones publicas. En el lado positivo, varios estudios han revelado que las
capacidades de liderazgo y comunicacion de los jefes de equipo de enfermeria eran
eficaces para aumentar la satisfaccion laboral (Almudena et al., 2020; Brayer &
Marcinowicz, 2018; Jankelova & Joniakova, 2021).

Las tensiones laborales son numerosas en los centros sanitarios de Ecuador, Peru
y Paraguay, las enfermeras se enfrentan con frecuencia a problemas como la
depresion, la ansiedad y el estres. Estas enfermedades suelen estar relacionadas por
sintomas o afecciones comunes, lo que dificulta la evaluacion de su frecuencia y sus
causas precisas. En consecuencia, el seguimiento y la mitigacion del impacto
perjudicial de estas enfermedades en la satisfaccion laboral se convierten en un reto.
Por ello, es fundamental llevar a cabo investigaciones como esta, que permitan
desarrollar estrategias y planes de mejora dirigidos a disminuir y prevenir el impacto
perjudicial sobre la salud mental de las enfermeras que contintan ofreciendo
servicios de cuidados en el entorno asistencial. Estos esfuerzos deben priorizar la
creacion de un entorno de trabajo saludable y de apoyo, asi como la implementacién
de programas de bienestar y autocuidado para los profesionales de enfermeria.

Materiales y métodos

El estudio utiliz6 un disefio no experimental con métodos cuantitativos,
transversales, correlacionales y predictivos. La muestra incluyd 300 profesionales
de enfermeria de tres hospitales publicos de Lima, Guayaquil y Encarnacion. En
cada uno participaron cien enfermeras. EI muestreo se realizd de forma aleatoria,
con un margen de error del 5% y un nivel de confianza del 95%. Los requisitos de
inclusién fueron que los participantes debian ser enfermeros que hubieran trabajado
en las zonas durante al menos tres meses y ser trabajadores de la salud. Se excluyo
a las enfermeras de baja o0 que recibian atencion psicoldgica o psiquiatrica.

La Nursing Stress Scale (NSS), establecida por Gray y Anderson en 1981, fue
una de las tres herramientas utilizadas en el estudio. Mas-Pons y Escriba
completaron la traduccién y retrotraduccion del instrumento en 1998. El instrumento
fue validado en 1999 en Espafia, y el coeficiente alfa de Cronbach para la escala
completa es de 0,92. Segun Escriba et al. (1999), el instrumento consta de 34
preguntas que describen diversas situaciones estresantes en el trabajo, que se dividen
en tres dimensiones: estresores fisicos (items 11, 20, 27, 28, 30, 34), estresores
psicoldgicos (items 3, 6, 8, 21, 10, 15, 18, 23, 32, 33, 1, 16, 25, 4, 14, 17, 19) y
estresores sociales (items 28, 29, 30, 31, 32, 33).

La variable salud mental se evalu6 mediante la escala DASS-21, desarrollada
por Lovibond (1965) y posteriormente modificada en Chile. En este estudio se
empleo la version modificada. Se encontraron relaciones significativas entre las
escalas de la DASS-21 vy los instrumentos utilizados (y escalas de éstos) que evallan
dimensiones relacionadas en términos de validez convergente y divergente. La
escala de depresion de la DASS vy la escala de depresion SCL-90-R, por ejemplo,
tuvieron una correlacion de r =,63, y la escala de ansiedad de la DASS y el BAI



tuvieron una correlacion de r =,78. Ademas, se encontraron correlaciones mas bajas
entre las escalas del DASS-21 y las escalas del SCL-90-R que miden diferentes
dimensiones, asi como entre el BAl y la escala de depresion del DASS21 (r = 0,57),
y entre el BDI-I1 y la escala de ansiedad del DASS-21 (r = 0,63), lo que apoya la
validez divergente. Antlinez y Vinet (2012) investigaron la fiabilidad y validez de
las medidas mediante un disefio correlacional transversal utilizando un muestreo
probabilistico por conglomerados en una muestra de 484 estudiantes de la
Universidad Austral de Chile. Los resultados revelaron indices de consistencia
interna excepcionales para las escalas de Depresion, Ansiedad y Estrés del DASS-
21, con valores alfa superiores a.73 en todas las escalas, lo que sugiere una fiabilidad
suficiente. Cabe destacar que los instrumentos utilizados para evaluar la validez
convergente y divergente del DASS-21 (BDI, BAI y SCL-90-R) también
presentaron indices de fiabilidad global superiores a.87, lo que sugiere una fiabilidad
suficiente. Por encima estan los indices de fiabilidad.87, lo que indica que los
hallazgos adquiridos con estos instrumentos son uniformes y estables. la
uniformidad y estabilidad de los datos producidos con estos instrumentos. EI DASS-
21 esta formado por 21 componentes divididos en tres subdimensiones: ansiedad
(items 2, 4, 7, 9, 15, 19, 20), depresion (items 3, 5, 20, 19, 20) y estrés (items 1, 6,
8,11, 12, 14, 18).

Ademas, se evalug la satisfaccion laboral utilizando la Escala de Opiniones SL-
SPC de Sonia Palma, adaptada y validada por Alfaro et al. (2012). Se utilizo el
enfoque de consistencia interna para validar la fiabilidad y validez del instrumento
con los empleados de Lima Metropolitana. El valor del alfa de Cronbach fue de 0,84
y el coeficiente de Guttman de 0,81, lo que indica que el instrumento es confiable.
El cuestionario emplea una escala de Likert y cuenta con 27 preguntas o items que
abordan tanto cualidades positivas como negativas. Estos items se agrupan en cuatro
factores: Significacion de la Tarea: items 3, 4, 7, 18, 21, 22, 25 y 26; Condiciones
de Trabajo: items 1, 8, 12, 14, 15, 17, 20, 23 y 27; Reconocimiento Personal y/o
Social: items 6, 11, 13, 19 y 24; y, Beneficios Econémicos: items 2, 5, 9, 10 y 16.

Las preguntas se distribuyeron a través de Google Forms, y se pidi6 a los
participantes que dieran su consentimiento informado. El cuestionario debia
completarse en unos 15 minutos. Las enfermeras de cada hospital pablico fueron
elegidas al azar para participar en el estudio y se les pidi6 que cumplimentaran las
herramientas de recogida de datos. Tras la recogida de datos mediante Google
Forms, se llevaron a cabo operaciones de limpieza y eliminacion de datos erroneos
utilizando el programa informatico R. Los datos se analizaron descriptivamente
utilizando métricas de resumen y dispersion. Dado que el tamafio de la muestra
supera los 100 casos, se comprob6 la normalidad de los datos antes de emprender el
analisis inferencial de las variables. Se eligi¢ el estadistico pertinente en funcion de
los resultados. Se utilizo regresion logistica multinomial para realizar los anélisis
diferenciales. Durante todo el procedimiento del estudio se observaron las normas
éticas necesarias, con el permiso del comite de ética de la Escuela de Postgrado de
la Universidad Peruana Unién. Ademas, se ofrecid permiso informado a los sujetos
de estudio para su firma, de acuerdo con las normas especificadas en la Declaracion
de Helsinki.
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Resultados

Los hallazgos muestran que las caracteristicas sociodemogréficas de los
participantes del estudio son las siguientes: el 14.1% de los participantes son
hombres, mientras que el 85.9% son mujeres. Se observan proporciones similares de
participantes solteros (39.5%) y casados (39.2%), y un 13.4% convivientes. En
cuanto al lugar de procedencia, el 33% de los participantes son enfermeros de
nacionalidad peruana, el 34.3% son ecuatorianos y el 32.7% son paraguayos. En
relacion al nivel académico, el 89.5% de los participantes son profesionales
licenciados, mientras que solo el 10.5% tiene un nivel de maestria. Ademas, se
observa que el 59% de los participantes tiene una experiencia laboral de menos de
10 afios, el 20.2% ha trabajado entre 11 y 20 afios, y el 9.8% ha trabajado entre 21y
30 afios. En cuanto a la condicion laboral, el 60.8% de los profesionales tienen una
categoria laboral de "nombrado”, el 24.5% tiene un contrato temporal, y hay
enfermeros en proporciones menores (6%) con contratos administrativos por
servicios, contratos por tercerizacion, entre otros.

Tabla 1. Caracteristicas demograficas de los participantes
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Variables N %
Sexo
Masculino 43 14.1%
Femenino 263 85.9 %
Estado civil Soltero

121 39.5%
Casado 120 39.2%
Viudo 2 0.7%
Divorciado 22 7.2%
Conviviente 41 13.4 %
Lugar Peru

101 33.0%
Ecuador 105 34.3%
Paraguay 100 32.7 %
Nivel académico Licenciatura

274 89.5%
Maestria 32 10.5 %
Afos de experiencia 1-10
afios 180 59.0%

11-20 afios 77 25.2%



21-30 afios 30 9.8%
31 amas 18 59%
Condicion laboral Nombrado
186 60.8%
Contrato temporal 75 24.5%
CAS 17 5.6%
Contrato por tercerizacion 9 2.9%
Otros 19 6.2%
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Los hallazgos encontrados en el analisis descriptivo de las variables en estudio
muestran una adecuada variabilidad de los datos, como se evidencia en las medidas
de tendencia central (media) y dispersion (desviacion estandar). Sin embargo, los
coeficientes de asimetria y curtosis indican que las variables de ansiedad y depresion
no siguen una distribucién normal univariada, ya que presentan valores superiores a
15.

Tabla 2. Medias, desviaciones estandar y coeficientes de asimetria y curtosis de las
variables en estudio

Variables M DE As K

Ansiedad 11.19 3.95 1.38 2.16
Depresion 10.54 3.97 1.65 2.71
Estrés 12.30 3.88 1.03 1.29
Satisfaccion laboral 93.34 9.58 -0.25 1.01
Estresores laborales 68.11 13.43 0.44 0.53

Nota. M = Media, DE = Desviacion estandar, As = Coeficiente de asimetria, K =
Coeficiente de curtosis

De acuerdo con el andlisis de correlaciones, se observa que la ansiedad, depresion y
estrés presentan correlaciones positivas altas y significativas entre si (r > 0.8; p <
0.01). También se encuentran correlaciones bajas, pero significativas, entre la
ansiedad, depresion y estrés con la satisfaccion laboral (r < 0.3; p < 0.05). Ademas,
se encontraron correlaciones moderadas y significativas entre estas variables y los
estresores laborales (r > 0.4 < 0.5; p < 0.01). Sin embargo, no se observaron
correlaciones significativas entre la satisfaccion laboral y los estresores laborales (r
=-0.04; p>0.05).

Table 3. Analisis de correlaciones entre variables con intervalos de confianza

Variables 1 2 3 4
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1. Ansiedad

2. Depresion

3. Estrés

4. Satisfaccion laboral

5. Estresores laborales

85%*
[.82, .88]

85%*
[.82, .88]

14%
[.03, .25]

A4**
[.34, 53]

85%*
[.81, .87]
1% 13*
[.01, .23] [.02, .24]
A2%* AT** -.04
[.33, .51] [.37, .55] [-.15, .08]

Nota. Los valores entre corchetes indican el intervalo de confianza del 95% para
cada correlacion. El intervalo de confianza es un rango plausible de correlaciones
poblacionales que podrian haber causado la correlacion de la muestra. * indica

p <.05. **indica p <0,01.

Con el andlisis factorial confirmatorio (Figura 1), se evalu6é un modelo de relaciones
multivariadas y se encontré que los estresores laborales tienen un efecto significativo
sobre la ansiedad (y = 0.49, p < 0.01), depresion (y = 0.49, p < 0.01) y estrés (y =
0.53, p < 0.01), que son indicadores de la salud mental. Ademas, se observo gue los
estresores laborales también tienen un efecto significativo sobre la satisfaccion
laboral (y = -0.27, p < 0.01). Este modelo present6 indices de bondad de ajuste
aceptables: X2 = 5864.998, Gl = 2841, X2/gl = 2.064, p = 0.000, indice de ajuste
comparativo robusto (CFI) = 0.914, indice robusto de Tucker-Lewis (TLI) =0.912,
RMSEA =0.049 (90% IC = 0.047 - 0.051) y SRMR = 0.078.

Figura 1. Modelo estructural de la relacion de los estresores laborales sobre el estrés,

depresidn, ansiedad y la satisfaccion laboral.
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Note: X2 =5864.998, Gl = 2841, X2/gl = 2.064, P = 0.000, Robust Comparative Fit
Index (CFI) = 0.914, Robust Tucker-Lewis Index (TLI) = 0.912, Robust RMSEA =
0.049 (90% IC = 0.047 - 0.051), SRMR =0.078

Discusién

El estudio se llevd a cabo en tres hospitales publicos ubicados en diferentes
paises y ciudades: el Hospital Guillermo Almenara Irigoyen en Lima, el Hospital
General del Norte de Guayaquil Ceibos IESS en Guayaquil y el Instituto Provision
Social en Encarnacién. Estos hospitales fueron seleccionados en el contexto de la
emergencia sanitaria COVID-19. Durante la investigacion, se pudo observar que
existe una relacién entre los factores estresores en el personal de enfermeria.

Dentro del analisis descriptivo de las variables estudiadas, se pudo observar una
adecuada variabilidad de los datos obtenidos del personal de enfermeria en relacién
a diferentes caracteristicas, como el sexo, la edad, la procedencia, el tiempo de
experienciay el tipo de contrato. Sin embargo, los coeficientes de asimetria y curtosis
indican que las variables de ansiedad y depresion no siguen una distribucién normal
univariada (> 1.5). Estos hallazgos concuerdan con Friganovi¢ y Seli¢ (2021),
quienes sefialan que las condiciones laborales, la preparacion profesional, la actitud
y el reconocimiento insuficiente pueden generar desequilibrio y estrés laboral en el
personal de enfermeria. Ademas, se destaca que la carga psicolégica asociada a la




pandemia puede afectar el bienestar y el rendimiento laboral de los profesionales
sanitarios, como han mencionado Labrague y de los Santos (2020).

Por otra parte, se ha observado que la valoracién del trabajo esta condicionada
por elementos individuales que parecen atribuirle una naturaleza que depende mas
del personal que de la propia institucion donde trabajan, como mencionado por
Yslado et al. (2019). Sin embargo, al evaluarla desde el constructo de la satisfaccion
laboral, se comprende la importancia de analizarla mas alla de la percepcion personal.
Esto se evidencia en el estudio de Cakmak y Ugurluoglu (2021), en el cual se explord
la asociacion entre el liderazgo y la satisfaccion laboral en mas de 350 profesionales
en Turquia. Se encontrd una baja satisfaccion laboral que, ademas, tenia implicancias
en la salud de los individuos. De manera similar, Rivera et al. (2019) identificaron
riesgos psicosociales que condicionan la salud y el rendimiento laboral en empleados
del &rea oncoldgica en Chile. Estos estudios resaltan la importancia de considerar
tanto los factores individuales como los contextuales para comprender y abordar la
satisfaccion laboral y sus consecuencias en la salud y el desempefio de los
trabajadores.

Cabe precisar que las enfermeras se enfrentaron a una excesiva carga laboral,
horarios rotativos y la constante preocupacion debido al desconocimiento de la
enfermedad del COVID-19, asi como al alto riesgo de morbilidad y mortalidad
asociado. Estos factores fueron detonantes para que el personal de salud
experimentara una alteracion emocional debido a la posibilidad de enfermarse ellos
mismos y de exponer a sus seres queridos por la alta exposicion con los pacientes.

En cuanto a la relacién entre las variables, se observa que la ansiedad, depresion
y estrés presentan correlaciones positivas altas y significativas entre si (r > 0.8; p <
0.01). Ademas, se encontraron correlaciones bajas pero significativas entre la
ansiedad, depresion y estrés con la satisfaccion laboral (r < 0.3; p <0.05). Asimismo,
las correlaciones entre estas variables y los estresores laborales fueron moderadas y
significativas (r > 0.4 < 0.5; p < 0.01). Sin embargo, no se encontraron correlaciones
significativas entre la satisfaccion laboral y los estresores laborales (r = -0.04; p >
0.05). Estos resultados respaldan las conclusiones de Carranza et al. (2021), quienes
destacaron la importancia de la salud emocional en enfermeros peruanos durante una
etapa en la que la pandemia aun generaba preocupacién por los riesgos de infeccion.
Estas condiciones propicias contribuyeron al aumento de los trastornos psicolégicos
como el estrés, la ansiedad y la depresion.

Por otro lado, McGilton et al. (2020) mencionaron que, en un estudio realizado
con casi 600 profesionales de Espafia y Canada, se encontrd que el estrés mediaba la
relacion entre las interacciones con figuras de autoridad y la satisfaccion laboral. Se
observo que la satisfaccion laboral no mostraba una asociacion significativa fuerte
con el estrés, pero si con el vinculo de los enfermeros con sus respectivas autoridades
dentro de los nosocomios de ambos paises. Ademas, Sperling (2021) encontré que el
personal de enfermeria experimentaba sentimientos de miedo al contagio de la covid-
19, lo cual incremento la presencia de trastornos de ansiedad y estrés. Sin embargo,
a pesar de estos trastornos, la satisfaccion laboral y la motivacion para ayudar a los
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enfermos no disminuyeron. De esto se puede inferir que la alta prevalencia de
cansancio emocional en enfermeros a menudo afecta la calidad de la atencion
primaria tanto para los usuarios como para los trabajadores. Sin embargo, existen
casos, como el mencionado anteriormente, en los que se discrepan de los hallazgos
de este estudio (Zakeri et al., 2021).

En cuanto a los resultados del andlisis factorial confirmatorio, se evaludé un
modelo de relaciones multivariadas y se encontrd que los estresores laborales tienen
un efecto significativo sobre la ansiedad (y = 0.49, p < 0.01), depresion (y = 0.49, p
< 0.01) y estrés (y = 0.53, p < 0.01), que son indicadores de la salud mental.
Asimismo, se observo un efecto significativo sobre la satisfaccion laboral (y = -0.27,
p < 0.01). Estos hallazgos respaldan lo mencionado por Raza et al. (2020), quienes
hacen referencia al incremento del interés cientifico en la salud mental y la
satisfaccion profesional debido a la llegada del COVID-19. En este sentido, Figueroa
(2020) informé sobre el impacto de la pandemia en diferentes aspectos de la salud
de los profesionales sanitarios, especialmente en aquellos paises que no
implementaron medidas de restriccion social oportunas. De manera similar, Crowe
et al. (2021) mencionaron que los estresores laborales en enfermeros de Unidades de
Cuidados Intensivos del oeste de Canada durante la pandemia generaron cuadros de
estres, ansiedad y depresion, afectando negativamente su satisfaccion en el trabajo
de manera significativa, a diferencia de los resultados encontrados en este estudio.

Asimismo, Duche y Rivera (2019) destacan la incidencia que la satisfaccién
tiene sobre aspectos como el rendimiento del personal, la calidad del trabajo
percibida por ellos y la calidad percibida por los usuarios. Se enfatiza que la
satisfaccion no se basa Unicamente en el aspecto monetario, sino en todos los
elementos del puesto. Sin embargo, no llegaron a determinar la influencia de los
estresores laborales y los trastornos psicoldgicos en la satisfaccion. Por otra parte,
Yslado et al. (2019) respaldan estos resultados al encontrar en su propio estudio que
el Recurso Humano en Salud puede considerar su rol como una fuente de bienestar
para los pacientes. En funcién de esto, hacen un esfuerzo por no vincular los
problemas en su estado de animo con su percepcion del trabajo (Alzailai et al., 2021).

Segun los hallazgos del estudio y los antecedentes recopilados, se puede
demostrar que las condiciones laborales del personal de enfermeria, junto con el
estrés laboral asociado a sus responsabilidades y su nivel de satisfaccion en el trabajo,
pueden afectar la aparicion de ansiedad e incluso conducir a situaciones de depresién
que impactan en su desempefio diario. Ademas, una gestion adecuada de los
ambientes laborales, los horarios, los recursos y las posturas de liderazgo puede
mitigar las implicaciones de los estresores laborales en los trastornos y en la
satisfaccion laboral. Sin embargo, en los resultados de la investigacion, se encontro
una relacion significativa entre estos factores. En conclusion, existe una relacion alta
entre la ansiedad, la depresion y el estrés, y una relacion moderada con los estresores
laborales en relacién con la satisfaccion laboral. Por tanto, se destaca la importancia
de abordar la salud mental y realizar intervenciones especificas para reducir el
impacto negativo que la pandemia ha dejado en el &mbito sanitario.
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Finalmente, es fundamental abordar el tema de la salud mental y llevar a cabo
intervenciones de salud mental que reduzcan el impacto negativo que la pandemia ha
tenido en el ambito sanitario.

Conclusién

Los estresores ocupacionales, como la ansiedad, la depresion, el estrés y la
satisfaccion laboral, son indicadores de calidad que afectan directamente la vida y la
salud de las enfermeras, quienes desempefian actividades integrales de cuidado en el
campo de la salud. Su labor se centra en brindar atencion preventiva y de
recuperacion a las personas y sus familias, con el objetivo de mejorar sus condiciones
de salud frente a la enfermedad. De acuerdo con los resultados del estudio y los
antecedentes recopilados, se puede demostrar que las condiciones laborales del
personal de enfermeria, sumadas al estrés laboral derivado de sus responsabilidades
y su nivel de satisfaccion en el trabajo, pueden afectar al personal, incluso llevandolo
a situaciones de ansiedad y depresion que impactan en su vida diaria. Ademas, una
gestion adecuada del entorno laboral, los horarios, los recursos y las actitudes de
liderazgo puede mitigar las implicaciones de los estresores laborales en los trastornos
y en la satisfaccion laboral. Sin embargo, en los resultados de esta investigacion, se
encontré una relacién significativa entre estos factores. En conclusion, se puede
afirmar que existe una alta relacion entre la ansiedad, la depresién y el estrés, y una
relacion moderada con los estresores laborales en relacion con la satisfaccion laboral
de las enfermeras.
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Anexo 4. Instrumentos de recoleccion de datos

I. Datos sociodemograficos
1. Edad:
2. Sexo:
a. Femenino
b. Masculino
3. Estado civil
a. Soltero
b. Casado
c. Divorciado
d. Viudo
e. Unioén libre
4. Lugar de trabajo
a. Hospital GAI
b. Hospital Ecuador
5. Grado académico/titulo maximo obtenido
a. Bachiller o similar
b. Licenciatura
c. Maestria
d. Doctorado
6. Afios de servicio

a. 1-10

b. 11-20
c. 21-30
d. 31-40

7. Situacién Laboral
a. Nombrado o similar (Contrato indefinido)

b. Contrato temporal

c. CAS

d. Contrato por tercerizacion
e. Otro....cooviiiiiiiiiii,

Il. Escala de Satisfaccién Laboral

A continuacion, se presenta una serie de opiniones vinculadas al trabajo y a nuestra
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actividad en la misma. Le agradecemos que responda marcando con un aspa el recuadro

gue considere exprese mejor su punto de vista. No hay respuesta buena ni mala, ya que

todas son opiniones.

Totalmente de . En Totalmente en
De acuerdo Promedio
acuerdo desacuerdo desacuerdo
TA A P ED TED
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N° items dl e
o| n
d
e
S
a
c
u
e
r
d
0
1 La distribucidn fisica del ambiente de trabajo
facilita la realizacion de mis labores
2 | Mi sueldo es muy bajo para la labor que realizo
3 Siento que el trabajo que hago es justo para mi
manera de ser.
4 La tarea que realizo es tan valiosa como cualquier
otra.
5 | Me siento mal con lo que gano.
6 Siento que recibo “mal trato” de parte de la
empresa.
7 | Me siento util con la labor que realizo
8 | El ambiente donde trabajo es confortable
9 | El sueldo que tengo es bastante aceptable
10 La sensacion que tengo de mi trabajo es que me
estan explotando
11 Prefiero tomar distancia con las personas con
quienes trabajo
12 | Me disgusta mi horario
13 _Las tareas que realizo las percibo como algo sin
importancia
14 Llevarse bien con el jefe beneficia la calidad del
trabajo
15 La comodidad del ambiente de trabajo es
inigualable
16 Mi tra,bajo me permite cubrir mis expectativas
economicas
17 | El horario de trabajo me resulta incémodo
18 | Me complace los resultados de mi trabajo
19 Compatrtir el trabajo con otros comparfieros me
resulta aburrido
20 En el ambiente fisico en el que laboro me siento

coémodo
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21 | Mi trabajo me hace sentir realizado como persona

22 | Me gusta el trabajo que realizo
Existen las comodidades para un buen

23 ~ L
desempefio de las labores diarias

24 Me desagrada que limiten mi trabajo para no
reconocer las horas extras

o5 Hr_:lciendo mi trabajo me siento bien conmigo
mismo

26 | Me gusta la actividad que realizo

27 | Mi jefe valora el esfuerzo que pongo en mi trabajo

Ill. Escala Estresores Laborales
Instrucciones:
A continuacién, se encontrara una serie de situaciones que ocurren de forma habitual en
un servicio de un hospital. Indique, la frecuencia con que estas situaciones le han
resultado estresantes en su actual servicio.
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dolorosos para los pacientes

N| A| F M
ul | r u
n|i g| e y
c| u C fr
al n u e
a| e c
Vv n u
o . e |t e
N Estresores laborales en enfermeria 7 e n
m t
e e
n m
t e
e n
t
e
1 | Interrupciones frecuentes en la realizacion de sus tareas
2 | Recibir criticas de un médico
3 | Realizacion de cuidados de enfermeria que resulten

4 | Sentirse impotente en el caso en que el paciente no
presente mejoria

5 | Problemas con el/la supervisora

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

7 | No tener ocasién para hablar abiertamente con otros
comparieros (enfermeras/os y/o auxiliares de enfermeria) del
servicio sobre problemas en el servicio

8 | La muerte de un paciente

9 | Problemas con uno o varios médicos

10 | Miedo a cometer un error en los cuidados de enfermeria de un

paciente
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11

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

12

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

13

El médico no esta presente cuando un paciente se esta
muriendo

14

Estar en desacuerdo con el tratamiento de un paciente

15

Sentirse insuficientemente preparado para ayudar
emocionalmente a la familia del paciente

16

No tener ocasién para expresar a otros compafieros
(enfermeras/os y/o auxiliares de enfermeria) del servicio mis
sentimientos negativos hacia los pacientes (Ej.: pacientes
conflictivos, hostilidad, etc.)

17

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

18

No disponer de una contestacién satisfactoria a una pregunta
hecha por un paciente

19

Tomar una decisién sobre un paciente cuando el médico no
est4 disponible

20

Pasar temporalmente a otros servicios con falta de personal

21

Ver a un paciente sufrir

22

Dificultad para trabajar con uno o varios compafieros
(enfermeras/os y/o auxiliares de enfermeria) de otros servicios

23

Sentirse insuficientemente preparado para ayudar
emocionalmente al paciente

24

Recibir criticas de un supervisor

25

Personal y turno imprevisible

26

El médico prescribe un tratamiento que parece inapropiado para
el paciente

27

Realizar demasiadas tareas que no son de enfermeria (Ej.
Tareas administrativas)

28

No tener tiempo suficiente para dar apoyo emocional al paciente

29

Dificultad para trabajar con uno o varios comparieros
(enfermeras/os y/o auxiliares de enfermeria) del servicio

30

No tener tiempo suficiente para realizar todas mis tareas de
enfermeria

31

El médico no esta presente en una urgencia médica

32

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

33

No saber bien el manejo y funcionamiento de un equipo
especializado

34

Falta de personal para cubrir adecuadamente el servicio

V.

Escala de Depresién, Ansiedad y Estrés (DASS-21)

Instrucciones:

Por favor lea las siguientes afirmaciones y escriba una x en el casillero que més indica

cuanto esta afirmacion es su realidad durante el Gltimo mes. No hay respuestas correctas o
incorrectas. No tome demasiado tiempo para contestar.

La escala para utilizar es:




No se aplica a mi en absoluto. NUNCA (N)

Se aplica a mi en algun grado o parte del tiempo. A VECES (AV)
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Se aplica a mi en un grado considerable, o en una buena parte del tiempo. A MENUDO

(AM)

Se aplica a mi, mucho. CASI SIEMPRE (CS)

o item A A Casi
N Nunca :
veces | menudo siempre
1. | Me costé mucho relajarme
2. | Me di cuenta que tenia la boca seca
3. | No podia sentir ningln sentimiento positivo
4. | Se me hizo dificil respirar
5 Se me hizo dificil tomar la iniciativa para hacer
" | las cosas
6 Reaccioné exageradamente en ciertas
" | situaciones
7. | Senti que mis manos temblaban
8. | Senti que tenia muchos nervios
Estaba preocupado por situaciones en las
9. | cuales podria tener panico o en las que podria
hacer el ridiculo
10. | Senti que no tenia nada porqué vivir
11. | Noté que me agitaba
12. | Se me hizo dificil relajarme
13. | Me senti triste y deprimido
14 No toleré nada que no me permitiera continuar
" | con lo que estaba haciendo
15. | Senti que estaba a punto de panico
16. | No me pude entusiasmar por nada
17. | Senti que valia muy poco como persona
18. | Senti que estaba muy irritable
Senti los latidos de mi corazén a pesar de no
19. o L
haber hecho ningln esfuerzo fisico
20. | Tuve miedo sin razén
21. | Senti que la vida no tenia ningun sentido
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Anexo 5. Consentimiento informado

Satisfaccion laboral, estresores laborales y salud mental en enfermeros en hospitales publicos:
Ecuador y Per(

Investigadoras: Yessenia Mercedes Cisneros Chavez, Isabel Genotti Sanabria, Ana Elizabeth
Rosero Solis: Movil +593-993-339-745

Estimada colega (0): Le invito a participar en este estudio de investigacion, el proposito de
este formato es darle informacion que necesita para que decida su participacion en este
estudio.

El objetivo de esta investigacion es determinar la relacion entre Satisfaccion laboral,
estresores laborales y salud mental en enfermeros en hospitales publicos: Ecuador y Perd.
Usted no recibira ningln beneficio econémico por su participacion en este estudio, pero los
resultados nos permitiran sustentar la necesidad de estrategias para mejorar la calidad de vida
laboral de las enfermeras por parte de las autoridades de nuestra institucion.

Si usted acepta participar en este estudio, desarrollara un Test, en un espacio de 15 a 20
minutos. La informacion sera recogida por la investigadora y su proceso durara 15 dias y
luego seré destruido de modo que nadie pueda acceder a esta informacion. Su participacion
en este estudio, no le ocasionara ningun riesgo para su salud, es voluntario y puede retirarse
en cualquier momento que lo desee. La informacion proporcionada es anonima, solamente la
investigadora tendré acceso a la informacidn. Si se publican los resultados de este estudio, su
identidad no aparecera en estas publicaciones. Si tuviera alguna pregunta mas adelante sobre
el estudio o derechos en la investigacion sirvase llamar a las investigadoras enumeradas
arriba.

DECLARO HABER ENTENDIDO EL OBJETIVO DEL ESTUDIO Y ACEPTO
PARTICIPAR VOLUNTARIAMENTE EN ESTA INVESTIGACION PARA LO CUAL
FIRMO.

FIRMA DEL PARTICIPANTE



