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RESLMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre el estrés laboral y el desempefio del personal de
salud en el Hospital Regional del Cusco. Materiales y métodos: No experimental,
transversal y correlacional, con poblacion censal de 87 profesionales de salud. Se
utilizaron el cuestionario adaptado del Maslach Burnout Inventory para medir estrés
laboral y el Individual Work Productivity Index (iWPR) para evaluar el desempefio del
personal. La recoleccion fue mediante encuestas con consentimiento informado. Se
aplicaron analisis descriptivos y de correlacion para evaluar la relacion entre variables.
Resultados: La mayoria se encontraba en el grupo de 36 a 45 afos (41,4%),
predominaba el sexo femenino (85,1%) y el estado civil casado (46,0%). En cuanto a las
caracteristicas laborales, el 51,7% eran enfermeras, y el 77,0% tenia mas de 5 afios de
servicio. Respecto al estrés laboral, el 94,3% presentd un nivel medio, mientras que el
88,5% mostré un desempefio laboral medio. En las dimensiones evaluadas, el
agotamiento emocional fue mayoritariamente medio (77,0%), la despersonalizacion
también fue media (67,8%), y la realizacion personal predominé en nivel medio (69,0%).
El analisis inferencial demostré una relacion significativa entre el estrés laboral y el
desempefio (p=0,004), asi como entre el agotamiento emocional (p=0,018) y la
realizacion personal (p=0,016) con el desempefio laboral, mientras que no se encontr6é
relacion significativa para la despersonalizacion (p=0,087) ni el contexto laboral
(p=0,069). Conclusion: Existe relacion significativa entre el estrés laboral y el
desempefio del personal de salud en el Hospital Regional del Cusco.

Palabras claves: Estrés laboral, desempefio laboral, personal de salud (DeCS).
ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between occupational stress and job
performance of healthcare personnel at the Regional Hospital of Cusco. Materials and
Methods: Non-experimental, cross-sectional, and correlational study with a census
population of 87 healthcare professionals. The adapted Maslach Burnout Inventory
questionnaire was used to measure occupational stress, and the Individual Work
Productivity Index (iWPR) was used to assess personnel performance. Data collection
was conducted through surveys with informed consent. Descriptive and correlation
analyses were performed to evaluate the relationship between variables. Results: Most
participants were aged between 36 and 45 years (41.4%), predominantly female
(85.1%), and married (46.0%). Regarding work characteristics, 51.7% were nurses, and
77.0% had more than 5 years of service. Concerning occupational stress, 94.3% showed
a moderate level, while 88.5% demonstrated a moderate level of job performance. For
the evaluated dimensions, emotional exhaustion was mostly moderate (77.0%),
depersonalization was also moderate (67.8%), and personal accomplishment
predominantly at a moderate level (69.0%). Inferential analysis showed a significant
relationship between occupational stress and job performance (p=0.004), as well as
between emotional exhaustion (p=0.018) and personal accomplishment (p=0.016) with
job performance, whereas no significant relationship was found for depersonalization
(p=0.087) or work environment (p=0.069). Conclusion: There is a significant
relationship between occupational stress and job performance of healthcare personnel at
the Regional Hospital of Cusco.

Keywords: Occupational stress, work performance, healthcare personnel (MeSH).

AGORA REV. CIENT. 2025; 12(02): 53-57


https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

Rodriguez-Rojas, X. S.

INTRODUCCION

En la prestacion del servicio, se requiere que la
atencién cumpla con los estdndares de calidad y se
centre en la seguridad del paciente para lograr el
mejor grado de salud publica. Asi el éxito de una
organizacion de salud depende en gran medida del
desempefio de sus trabajadores de la salud.

El aumento de la demanda de servicios de salud
ha incrementado las responsabilidades de los
profesionales sanitarios, generando mayor estrés
laboral y afectando su equilibrio entre la vida personal
y el trabajo, lo que repercute negativamente en su
desempefio. El personal de salud frecuentemente
enfrenta presiones y demandas excesivas que
superan sus capacidades, provocando estrés, una
condicion perjudicial que deteriora su desempefio y
agota sus recursos fisicos y mentales a lo largo del
tiempo. El estrés elevado en el personal de salud
puede generar fatiga, desmotivacion, ausentismo y
dificultades en las relaciones laborales, afectando la
toma de decisiones y favoreciendo conductas
improductivas.

El estrés laboral en los servicios de salud publica
es un problema creciente a nivel mundial, que afecta
especialmente a los trabajadores sanitarios debido a
turnos rotativos y largas jornadas, impactando a
personas de todas las edades, géneros y condiciones
sociales (9,10), el estrés en los trabajadores de la
salud puede provocar trastornos en el sistema
cardiovascular, inmunoldgico y en la salud mental,
con manifestaciones como alteraciones del
comportamiento y del suefio. Un estudio el 2018
encontrd que las personas que experimentan un nivel
elevado de estrés presentan un 27% mas de
probabilidad de desarrollar enfermedades cardiacas.

MATERIALES Y METODOS

Enfoque y disefno: El estudio presenta un
enfoque cuantitativo con un disefio metodolégico no
experimental, transversal, nivel descriptivo
correlacional. Se define como no experimental y
descriptivo debido al analisis de las variables en su
contexto natural sin ninguna intervencién; es
transversal porque la recoleccion se efectué en un
momento especifico; y es correlacional ya que su
proposito es identificar la asociacion entre dos
variables.

Poblacion y muestra: Es censal y esta
constituida por el personal de salud de 97 (médicos,
enfermeras, y técnicos) del Hospital Regional del
Cusco.

Técnicas e instrumentos: La técnica en la
recoleccion de datos es la encuesta, permitiendo
obtener informacion relevante de forma efectiva.
Instrumento para Estrés Laboral (Adaptado de
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Maslach Burnout Inventory): Original de 1981, ha sido
refinado para abordar las particularidades del
personal de salud a 20 través de sus 22 items
cuidadosamente formulados que exploran dimensio-
nes criticas como la intensidad de la respuesta
emocional experimentada en el dia a dia, que se
relaciona directamente con el agotamiento derivado
de lainteraccion constante y demandante; la carga de
trabajo percibida, que considera tanto el volumen
como la complejidad de las tareas asistenciales; y la
exposicion a riesgos, abarcando desde los riesgos
fisicos y bioldgicos hasta los psicosociales inherentes
al entorno sanitario; cada una de estas facetas se
cuantifica mediante una escala de Likert que varia
progresivamente desde "Nunca" hasta "Siempre",
permitiendo a los encuestados indicar la frecuencia
con la que experimentan cada situacion o sentimiento
descrito, y cuyas puntuaciones agregadas se utilizan
para clasificar objetivamente el nivel general de
estrés laboral en rangos distintos de bajo, medio y
alto, facilitando asi la identificacion de individuos o
grupos en riesgo, todo ello validado rigurosamente
por un panel de expertos en psicologia organizacio-
nal, psicologia de la salud y administracion,
asegurando la pertinencia, fiabilidad y especificidad
del cuestionario para capturar las manifestaciones
del estrés en el contexto asistencial y su utilidad en la
practica profesional.

Validacion y confiabilidad: El instrumento de
Desempefio del Personal presenta adecuadas
propiedades psicométricas, evidenciadas mediante
un analisis factorial confirmatorio que redujo la escala
de 18 a 14 items, mostrando indicadores de bondad
de ajuste significativos (x?/df0.95; TLI>0.94;
SRMRO0.06). La validez sustentada en los elementos
conceptuales y la organizacién interna del constructo,
con un V de Aiken superior a 0.80, mientras que la
confiabilidad se demostré con coeficientes de Alfa de
Cronbach y McDonald's w superiores a 0.8 en los tres
factores evaluados: desempefio de tarea,
desempeio contextual y desempefio contraprodu-
cente, lo que respalda la consistencia y precision del
instrumento para medir el desempefio laboral en
colaboradores peruanos.

Plan metodolégico para la recoleccion: Se
programaron sesiones de encuesta en horarios
convenientes para el personal de salud, durante las
cuales se distribuyeron los cuestionarios y se brindé
asistencia para resolver cualquier duda. Una vez
completados, los cuestionarios fueron recolectados e
ingresados en Microsoft Excel 2021 para su
procesamiento inicial. En Excel, se cre6 una hoja de
trabajo donde cada fila representd un cuestionario
individual, y cada columna correspondié a una de las
preguntas del cuestionario. Se asignaron cédigos
numeéricos a las respuestas para facilitar el analisis y
asegurar la consistencia de los datos. Ademas, se
utilizaron funciones de validacién de datos para evitar
la entrada de valores errébneos o inconsistentes.
Posteriormente, los datos fueron organizados en
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tablas y graficos para proporcionar una vision clara'y
estructurada de las respuestas. Después de este
procesamiento, se exportaron los datos a un software
estadistico mas avanzado, si fue necesario, para
realizar analisis mas complejos y generar informes
finales.

Método de analisis estadistico: El analisis
estadistico de la variable principal se realiz6
mediante técnicas descriptivas como las frecuencias
absolutas y relativas, asi como las medidas de
tendencia central. Para ello, los datos fueron
ingresados en SPSS versién 29, donde 23 se
organizaron en una base de datos con cada fila
representando una unidad de observacién y cada
columna una variable. Las frecuencias absolutas y
relativas se calcularon utilizando el comando de
"Frecuencias" en SPSS, lo que permitié obtener la
distribucion de las respuestas de cada variable en
términos de cantidad y porcentaje.

Para las medidas de tendencia central, se
utilizaron las opciones de "Descriptivos", generando
estadisticas como la media, mediana y moda, que
proporcionaron un panorama general de la
distribucion de los datos. Ademas, se realizaron
pruebas de correlacion utilizando la opcion de
"Correlacion bivariada" en SPSS, lo que permitio
evaluar la relacion entre las variables y verificar la
hipétesis planteada en el estudio. Los resultados se
presentaron en tablas y graficos generados
automaticamente por SPSS, facilitando la interpreta-
cién de los datos.

Aspectos éticos: Los principios bioéticos de
autonomia, no causar dafio, hacer el bien y equidad
seran respetados para salvaguardar a los
participantes.

Ademas, se obtendra su consentimien-to
informado tras brindarles una explicacion clara del
estudio. En cuanto alos principios bioéticos tenemos:

Principio de Autonomia: El principio de autonomia
hace referencia al derecho del participante a tomar
decisiones libremente, lo cual debe ser respetado y
fomentado dentro del contexto de la investigacion.

Principio de beneficencia: Este principio establece
la obligacién de no provocar dafio a los demas; la
beneficencia implica actuar para prevenirlo,
eliminarlo o generar bienestar en las personas.
Principio de no maleficencia: Este principio implica la
responsabilidad de no causar dafio y el deber de
reducir al minimo el riesgo de generar algun perjuicio.

Principio de justicia: Este principio, en su
aplicacién practica dentro de la ética de la
investigacion, se manifiesta como la obligacion de no
discriminar en la seleccion de los participantes del
estudio.

RESULTADOS

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas del
personal de salud que labora en el hospital
Regional del Cusco, 2024

Edad f %
26-35 afios 20 23,0
36-45 afios 36 414
46-55 afos 11 12,6
>55 afios 20 23,0
Sexo f %
Femenino 74 851
Masculino 13 14,9
Estado civil f %
Soltero(a) 28 32,2
Conviviente 18 20,7
Casado(a) 40 46,0
Viudo(a) 1 11
Total 87 100,0

En la tabla 1 se muestra que en relacién con la
edad de los participantes (n=87), la mayor proporcion
se encuentra en el grupo de 36 a 45 afos,
representando el 41,4% (n=36). Le siguen los grupos
de 26 a 35 afios y mayores de 55 afios, ambos con
23,0% (n=20), y finalmente el grupo de 46 a 55 afios
con un 12,6% (n=11). Respecto al sexo, predomino el
sexo femenino, representando el 85,1% (n=74) de la
muestra, mientras que el sexo masculino estuvo
representado por el 14,9% (n=13). En cuanto al
estado civil, el grupo mas numeroso fue el de
casados(as), con un 46.0% (n=40), seguido de
solteros(as) con 32,2% (n=28), convivientes con
20,7% (n=18), y finalmente viudos(as), quienes
representaron el 1,1% (n=1) de los encuestados.

Tabla 2. Caracteristicas laborales del personal de
salud que labora en el hospital Regional del Cusco,

2024
Profesion f %
Meédico 21 24 1
Enfermera 45 51,7
Técnico 21 24 1
Anos de servicio f %
<1 afio 1 1.1
1-5 afios 19 21,8
>5 afios 67 77,0
Total 87 100,0

En la tabla 2 respecto a la profesién de los
participantes (n=87), se identifico que el grupo
mayoritario correspondi6 al personal de enfermeria,
con un 51,7% (n=45). Tanto los médicos como los
técnicos representaron el mismo porcentaje, con un
24,1% (n=21) cada uno. En cuanto a los afios de
servicio, se evidencié que la mayoria de los
encuestados tiene mas de 5 afios de experiencia
laboral, representando el 77,0% (n=67). Un 21,8%
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(n=19) manifesto tener entre 1 a 5 afios de servicio, y
soloun 1,1% (n=1) reportd tener menos de 1 afio.

DISCUSION

La investigacién sobre el estrés laboral y su
impacto en el desempefio del personal de salud en el
Hospital Regional del Cusco es esencial para
entender cémo el estrés afecta la calidad de la
atencién y el rendimiento laboral de los profesionales
de la salud. El estrés puede influir negativamente en
la eficiencia, la toma de decisiones y la atencion al
paciente, lo que puede resultar en un aumento de
errores y un deterioro en el bienestar general del
personal. Este estudio contribuira a identificar las
consecuencias directas del estrés en la capacidad
profesional y en la calidad del servicio de salud,
ofreciendo una base para proponer estrategias de
intervencién que mejoren tanto el desempefio del
personal como los resultados en la atencién sanitaria.

Los resultados del presente estudio muestran que
el 94.3% del personal de salud reportd niveles
medios de estrés laboral, mientras que solo el 5.7%
presentd niveles altos. En cuanto al desempefio
laboral, la mayoria (88.5%) mostré un desempefio
medio, y un 11.5% tuvo un desempefio alto. Este
hallazgo concuerda con los resultados de Lépez, et
al. (Ecuador, 2022), quienes también reportaron una
prevalencia de estrés laboral de aproximadamente el
88.57% en su muestra, con un predominio de estrés
medio (48.39%) y un impacto moderado en el
desempefio laboral (80% de los trabajadores
reportaron sobrecarga laboral). Sin embargo, la
diferencia principal con Plazas L, et al. (Colombia,
2023), quien encontré que el 65% de su muestra
experimentaba estrés alto, muestra una variabilidad
importante, ya que en este estudio los niveles de
estrés alto fueron mucho menores, lo que podria
estar relacionado con diferencias en las condiciones
laborales de cada pais o contexto especifico.

Los estudios de Liu Z, et al. (China, 2023) y Meyer
C, et al. (Alemania, 2024), quienes también
exploraron la relacion entre estrés y desempefio
laboral en entornos de salud, mostraron pvalores
significativos (p<0.05) en las correlaciones entre
estrés y desempefio, indicando que el estrés laboral
esta fuertemente correlacionado con un desempefio
deficiente. En contraste, en este estudio, aunque se
encontrd una correlacion significativa (p=0.004), el
impacto del estrés en el desempefio no fue tan fuerte
como en esos estudios, lo que podria reflejar una
gestion organizacional mas eficiente o una menor
carga de trabajo en comparacion con los hospitales
de los otros paises mencionados.

Finalmente, el estudio aporta de manera significa-
tiva al campo de la enfermeria al poner en evidencia
la importancia de un abordaje integral en el cuidado
de los adultos mayores. Los resultados obtenidos
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refuerzan la necesidad de considerar no solo los
aspectos fisicos, sino también los emocionales,
sociales y psicologicos que influyen en su bienestar
general. Al establecer la relaciébn entre el apoyo
familiar y los niveles de depresion, este estudio
proporciona una base empirica que respalda la
incorporacion del entorno familiar como un
componente clave en las intervenciones de
enfermeria. Desde esta perspectiva, se promueve la
implementacién de estrategias centradas en la familia
que fortalezcan los vinculos afectivos, fomenten la
participacion activa de los cuidadores y generen
espacios de contencién emocional.

Estas acciones permiten al profesional de
enfermeria brindar un cuidado mas humanizado y
personalizado, alineado con los principios del
enfoque holistico. En consecuencia, se contribuye no
solo a la mejora del estado emocional del adulto
mayor, sino también a su calidad de vida,
fortaleciendo el rol de la enfermeria en el abordaje de
la salud mental en este grupo etario.

CONCLUSIONES

Existe una relaciéon significativa entre el estrés
laboral y el desempefio del personal de salud en el
Hospital Regional del Cusco (p=0,004).

La muestra del estudio se caracterizé mayormente
por ser de sexo femenino (85,1%), con edades entre
36 y 45 afos (41,4%) y pertenecientes 47
principalmente a la profesion de enfermeria (51,7%).
La mayoria tenia mas de 5 afios de servicio (77,0%).

Existe una relacion significativa entre el
agotamiento emocional y el desempefio del personal
de salud en el Hospital Regional del Cusco (p=0,018).

No existe una relacion significativa entre la
despersonalizacion y el desempefio del personal de
salud en el Hospital Regional del Cusco (p=0,087).

RECOMENDACIONES

Se sugiere la implementacién de un programa de
vigilancia epidemiolégica para monitorear a los
profesionales de salud con sintomatologia de
sobrecarga fisica y emocional. Este programa debe
incluir evaluaciones periédicas de la carga de trabajo,
encuestas de clima organizacional e intervenciones
psicosociales adaptadas a las necesidades del
personal, con el objetivo de optimizar su rendimiento
y mejorar la calidad de la atencion sanitaria.

Se recomienda al departamento de salud
ocupacional disefiar estrategias para fortalecer la
autorregulacion emocional y la resiliencia del
personal, a través de talleres de manejo del estrés,
técnicas de mindfulness y sesiones de debriefing
post-incidente. Asimismo, se debe fomentar un
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entorno que promueva la realizacion personal
mediante el reconocimiento de logros y la asignacion
de responsabilidades que brinden oportunidades de
crecimiento profesional.
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