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Resumen 

Objetivo: Determinar el estrés en enfermeros que laboran en un hospital del 

Callao. 

Materiales y métodos: La investigación es de enfoque cuantitativo y de corte 

transversal. La población estuvo conformada por una muestra de 86 

profesionales de la salud (enfermeros). El instrumento de medición fue la Escala 

de estrés en enfermería - Nursing Stress Scale que consta de 34 ítems. 

Resultados: Se encontró que el 75,3% de la población de los enfermeros que 

laboran en un hospital del Callao presenta un nivel medio de estrés (n=64). 

Según las dimensiones, en ambiente físico se observa que el 61,2% presenta un 

nivel medio (n=52), en cuanto al factor psicológico se observa el 62,4% presenta 

un nivel medio (n=53) y finalmente, según el factor social, el 56,5% en su mayoría 

presenta un nivel medio (n=48). 

Conclusión: En cuanto al estrés en enfermeros predominó el estrés medio, 

asimismo, aquellos que laboraban en el área de hospitalizados en su mayoría 

presentaron un nivel medio de estrés. 

Palabras claves: Estrés, enfermería, trabajo (Fuente: DeCS). 
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Abstract 

Objective: To determine the stress levels among nurses working in a hospital in 

Callao. 

Materials and methods: This is a quantitative approach research with a cross-

sectional design. The population consisted of 86 healthcare professionals 

(nurses). The applied measurement instrument was the Nursing Stress Scale, 

which consists of 34 items. 

Results: It was found that 75.3% of the nurse population working in a hospital in 

Callao experiences a medium level of stress (n=64). Regarding dimensions, 

61.2% (n=52) exhibit a medium level in the physical environment, while 62.4% 

(n=53) show a medium level in the psychological factor. Lastly, in terms of the 

social factor, the majority (56.5%) presents a medium level of stress (n=48). 

Conclusion: Regarding stress among nurses, the medium level predominated. 

Likewise, those working in the hospitalized area mostly reported a medium level 

of stress. 

Keywords: stress, nursing, work (Source: DeCS). 
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I. INTRODUCCIÓN 

1.1 Magnitud del problema 

Situación problemática 

En la actualidad, el estrés laboral se ha convertido en un problema común y 

costoso en el lugar de trabajo y según la Organización Mundial de la Salud 

(OMS) es un problema generalizado que afecta la salud física y mental de los 

trabajadores. En ese sentido, la OMS promueva políticas y acciones para 

prevenir y cuidar la salud ocupacional de los trabajadores (1). El estrés se 

determina como una causa importante del 80% de todas las lesiones 

ocupacionales y del 40% de la carga financiera en el lugar de trabajo según el 

Instituto Americano de Estrés (2). La prevalencia del estrés laboral entre las 

enfermeras varía significativamente en todo el mundo. La enfermería a menudo 

se considera una ocupación estresante y puede tener efectos negativos en las 

relaciones mentales, físicas, familiares y la calidad de la atención prestada a los 

pacientes. La carga de trabajo, la falta de equipos en el cuidado de los pacientes, 

el tratamiento de la muerte y la muerte se identificaron como las principales 

causas de estrés ocupacional entre las enfermeras (3). Por lo expuesto, el estrés 

laboral es un fenómeno mundial por sus altas tasas de prevalencia que lo 

convierten en problema de salud global que impacta aspectos sociales, 

económicos y políticos.   

Actualmente, el estrés laboral es un tema importante y relevante, por su 

afectación a la salud de los profesionales en enfermería y por ende impacta en 

la calidad de atención que se brinda a los pacientes. Ser enfermero es un trabajo 

estresante debido a los factores estresantes como las altas expectativas, la 

responsabilidad excesiva y la autoridad mínima. El estrés laboral de las 

enfermeras (os) genera   reducción de productividad y la eficiencia del trabajo ya 

que amenaza la seguridad del usuario, cuando el estrés laboral aumenta afecta 

la atención (4). Algunas investigaciones señalan que los factores que podrían 

estar impactando en el estrés laboral en enfermeras serian la sobrecarga laboral, 

la ausencia del personal, la exposición frente a situaciones de sufrimiento, 

muerte, dolor, angustia, la falta de recursos hospitalarios etc. (5) 
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Por su propia naturaleza ser enfermero implica mucho estrés. Trabajar en este 

campo incluye la interacción con individuos que ya están bajo mucho estrés. El 

estrés del lugar de trabajo afecta la calidad de los servicios prestados y también 

provoca el agotamiento del personal, la salida y el ausentismo. La carga de 

trabajo, la falta de equipos en el cuidado de los pacientes, el tratamiento de la 

muerte y la muerte se identificaron como las principales causas de estrés 

ocupacional entre las enfermeras (6). 

Un estudio realizado en Corea señalo que enfermeras informaron que no tenían 

tiempo para descansar y el 42% de ellas sufría estrés de moderado a severo. 

Los principales factores estresantes laborales de las enfermeras fueron la mala 

actitud del médico, el trabajo en departamentos muy ocupados, salario 

inadecuado, demasiado trabajo, etc. Por lo tanto, los directores de hospitales 

deberían iniciar estrategias para reducir la cantidad de estrés ocupacional y 

deberían brindar más apoyo a las enfermeras para lidiar con el estrés (7). 

Mientras que una investigación en Irán, reportó las puntuaciones totales medias 

(DE) de estrés laboral, calidad de vida y comportamiento solidario que fueron 

2,77; 56,64 y 38,23, respectivamente en una muestra de 115 enfermeras. El 

estrés laboral tiene un efecto negativo en la calidad de vida relacionada a la salud 

del personal enfermero. También puede eclipsar el desempeño de los cuidados 

y reducir dichos comportamientos en las enfermeras, puede ser uno de los 

factores que afectan el resultado de los pacientes (8). 

Un estudio efectuado en Etiopia, donde participaron 398 enfermeras, señala que 

la prevalencia de estrés relacionado con el trabajo fue del 66,2%. Enfermeras 

que criaron niños (AOR=2,1, IC 95%: 1,2, 3,7), trabajan en unidades de cuidados 

intensivos (AOR=4,5, IC 95%: 1,4, 17,7), trabajan en rotación (AOR=2,5, IC 95%: 

1,4, 4,4) y las enfermeras que tenían una enfermedad médica crónica (AOR = 

2,6, IC del 95%: 1,2, 5,7) se asociaron significativamente con el estrés 

relacionado con el trabajo de las enfermeras. Dos tercios de las enfermeras que 

trabajaban en hospitales públicos padecían estrés relacionado con el trabajo. 

Asimismo, la administración del hospital y otras partes interesadas deberían 

diseñar estrategias para tomar las medidas necesarias como contratar más 

enfermeras para minimizar la carga de trabajo y reprogramar los turnos de 
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trabajo para aliviar el estrés laboral entre las enfermeras (9). 

Un estudio realizado en Cuba reportó que los factores laborales relacionados al 

estrés en los profesionales de enfermera estaban presentes en 52,85%, 

ambientales: temperatura inadecuada (67,1%), organizativos: sobrecarga de 

trabajo con 78,6% y clima organizacional poco saludable con 64,3%. El personal 

enfermero que trabaja en el área de hospitalización se ve inducido a un ambiente 

estresante, debido a que lidia diariamente con el dolor, muerte o sufrimiento de 

los pacientes y sus familiares. Asimismo, esto también se ve influido por las 

jornadas laborales y la presión persistente durante el turno. (10). 

Un estudio realizado en México señala que el 46,1% de enfermeros se 

encuentran sin estrés, seguido de niveles de estrés medio (18,3%) y estrés alto 

(10,4%). El profesional enfermero está habitualmente laborando bajo estrés, por 

lo tanto, se requiere la toma de conciencia por parte de las autoridades para así 

poner en acción estrategias de mejora con la finalidad de garantizar y brindar 

una mejor calidad de cuidado a los usuarios (11). 

Un estudio realizado en Perú sobre estrés y desempeño en el trabajo del 

profesional enfermero tuvo por objetivo determinar cómo se relacionan las 

variables principales, participaron 34 enfermeros. Los hallazgos reportaron que 

el nivel de estrés tuvo un nivel medio (53 %) y bajo (47%). En conclusión, existe 

relación entre las variables (11). Asimismo, otro estudio donde participaron 33 

enfermeras, sus hallazgos mostraron nivel medio de estrés (66,7%) y bajo 

(33,3%). Esta investigación concluyó que la dimensión que genera mayor estrés 

es el ambiente físico (12). Finalmente, en otro estudio a nivel nacional con la 

participación de 134 profesionales de enfermería los hallazgos reportaron que 

las enfermeras tuvieron un nivel de estrés medio (51,1%), seguido de bajo 

(53,1%) y alto (13,8%). Concluye que las enfermeras tuvieron un nivel medio de 

estrés, por lo tanto, se deben realizar estrategias para afrontar el estrés (13). 

A la situación expuesta, se agrega el impacto que provoco la pandemia de la 

COVID-19, que según investigaciones provocó un incremento de la ansiedad, 

depresión y estrés laboral a nivel mundial y en especial en los profesionales de 

la salud (14).    
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Una revisión sistemática desarrollada en el contexto de la pandemia evidenció el 

impacto psicológico entre los profesionales de salud a nivel mundial, los estudios 

revisados realizados en Europa y América encontraron niveles de moderados a 

altos de estrés laboral, ansiedad, depresión, alteración del sueño y burnout (15).  

A nivel mundial, la prevalencia del estrés laboral en los profesionales de 

enfermería esta en aumento y si se mantiene podría representar un problema de 

salud pública. En este sentido, la investigación busco determinar los niveles de 

estrés laboral en un grupo de profesionales de enfermería.  

1.2 Estudios antecedentes: 

1.2.1 Antecedentes internacionales 

Un estudio efectuado por Bekele et al. (16), sobre el estrés laboral y los factores 

asociados entre enfermeras que traban en hospitales públicos en Etiopía, los 

resultados mostraron que 198 (47,8%) de las enfermeras presentaron estrés 

laboral. Además, se calculó la puntuación media de las subescalas de estrés 

laboral donde los aspectos más estresantes fueron la muerte, la incertidumbre 

sobre el tratamiento y los conflictos con el médico. Asimismo, se encontró que 

los factores significativamente asociados con el estrés laboral entre las 

enfermeras fueron tener hijos (no: AOR=0,46, IC del 95 %:0,22, 0,96) y turno de 

trabajo (rotativo: AOR=2,89, IC del 95 %:1,87, 4,45). Concluyen que el estrés 

laboral afectó a más de la mitad de los enfermeros. La presencia de niños y los 

turnos de trabajo de los encuestados fueron características personales que se 

relacionaron significativamente con el estrés laboral. Por lo tanto, basándose en 

este resultado los responsables políticos gubernamentales, las diferentes partes 

interesadas y los hospitales deben colaborar para reducir el estrés laboral de las 

enfermeras. 

En una investigación realizada por Ilkafah et al. (17), sobre el estrés laboral entre 

enfermeras en un hospital rural, los hallazgos señalan que la mayoría de los 

encuestados que presentan estrés laboral leve según los enfermeros son 97 

personas (100%). Esto muestra que la mayoría de los encuestados tienen un 

bajo estrés laboral. La mayoría de los encuestados que presentan síntomas 

psicológicos leves son 80 personas (82,5%), síntomas físicos leves son 94 
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personas (96,9%) y síntomas conductuales son 97 personas (100%). Como 

conclusión, las enfermeras de las zonas rurales en su mayoría tienen poco estrés 

laboral y casi no experimentan estrés. Toda enfermera no puede separarse del 

estrés laboral porque todos los días debe realizar cuidados de enfermería a los 

pacientes. Lo más importante es cómo afrontar el estrés para que no se vuelva 

tan pesado y severo e interfiera con la calidad de la atención de enfermería. 

Una investigación efectuada por Tahira et al. (18), sobre el estrés laboral entre 

enfermeros de un hospital en Lahore (Pakistán), reportó que 28 (21,7%) 

participantes tienen mucho estrés y 11,5% tienen estrés debido a la presión del 

tiempo. Reveló que 6 (4,5%) factores de estrés están muy en desacuerdo debido 

a las altas tasas de mortalidad, personas mayores que no ayudan, 

demasiados pacientes al mismo tiempo y conflictos. En conclusión, la 

consecuencia del estrés no sólo afecta el desempeño laboral sino también tiene 

efectos en la salud física y psicológica del individuo. En enfermería, el estrés 

ocupacional, como la carga de trabajo y los factores organizativos, incluido el 

liderazgo son los principales factores que causan estrés entre las enfermeras. 

1.2.2 Antecedentes nacionales 

Un estudio efectuado por Aldazabal (19), sobre el estrés en profesionales de 

enfermería que laboran en un hospital en Lima, señala que en relación al estrés 

entre el profesional enfermero prevaleció el valor bajo con 47,1%, seguido de 

medio con 42,2% y alto con 10,8%. Según sus dimensiones, en ambiente físico 

prevaleció el valor bajo con 57,8%, en ambiente psicológico el valor medio con 

47,1% y en ambiente social el valor bajo con 55,9%. En conclusión, según la 

variable principal prevaleció el valor bajo, igualmente se requiere llevar un 

seguimiento emocional al personal sanitario ya que se podrá dar soluciones de 

forma oportuna. 

Un estudio realizado por Mateo et al (20), sobre el nivel de Estrés de Enfermería 

del servicio de emergencia de un hospital ubicado en San Juan de Lurigancho, 

reportó que las enfermeras tenían un nivel de estrés laboral alto (81%), seguido 

de un nivel medio (17%) y bajo (2%). Según sus dimensiones, en la dimensión 

física prevaleció el valor alto (62%), en la dimensión psicológica el valor alto 



15  

(78%) y finalmente en social el valor alto (85%). En conclusión, las enfermeras 

reportaron niveles altos de estrés laboral. En la misma línea de la investigación 

el trabajo realizado por Matos (19), sobre nivel de estrés laboral en enfermeros 

de un hospital ubicado en Ventanilla, señala que el área de enfermería tuvo 

niveles medios de estrés en el campo laboral (80%), seguido del nivel alto (10%) 

y bajo (3%). En conclusión, los enfermeros que laboran en el hospital de 

Ventanilla tuvieron niveles medios de estrés.  

1.3. Revisión de la literatura 

Marco teórico referencial: 

1.3.1 Estrés 

Definición 

El estrés se considera como un problema u obstáculo ante el rendimiento de las 

personas ya que influye de forma negativa y que experimenten desafíos en lo 

largo de sus vidas, por lo cual deben saber llevar el manejo de la presión. Pero 

cuando todo en el entorno se vuelve excesivo pierde su efecto beneficioso y se 

vuelve perjudicial ya que muchas veces generan preocupación y no pueden 

hacer frente a sus problemas (21). 

1.3.2 Causas del estrés 

Las cuales son (22): 

− Ambiente de trabajo: Las condiciones de trabajo como ventilación e 

iluminación inadecuadas y niveles de temperatura inadecuados se 

encuentran entre los posibles factores estresantes relacionados con el 

trabajo 

− Relaciones interpersonales: Las relaciones laborales son factores 

estresantes potenciales. Dos fuentes de estrés en este campo son los 

conflictos con los compañeros de trabajo y la falta de apoyo del personal. 

La falta de apoyo social de colegas y superiores y una menor satisfacción 

con los jefes de enfermería contribuyeron significativamente a la aparición 

de estrés. 
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Dimensiones 

Ambiente físico 

Se refiere al entorno y las condiciones externas en las que vivimos y que influyen 

en la salud de una persona. El entorno físico puede influir en el nivel percibido 

de estrés y satisfacción laboral de una enfermera, lo que en última instancia 

influye en la carga de trabajo. Se han examinado los efectos de factores 

ambientales como el ruido, la calidad del aire, la luz, la exposición a sustancias 

tóxicas, la temperatura, la humedad y la estética tanto en los pacientes como en 

los trabajadores (23). 

Ambiente psicológico 

Las necesidades y la seguridad de los pacientes, los turnos largos, la sobrecarga 

de trabajo, los conflictos relacionados con el trabajo, la escasez de personal, 

los conflictos con los supervisores, los prejuicios y la falta de apoyo 

organizacional son factores estresantes en los trabajos de enfermería (24). 

Los factores depresivos provocan problemas tanto físicos y mentales como 

fatiga,  irritabilidad,  falta  de  concentración, infelicidad,  sensación depresiva, 

despersonalización y agotamiento emocional. Las causas negativas 

relacionadas con el estrés no solo tienen un impacto en el bienestar del 

enfermero sino también en el cuidado de los pacientes. En este sentido, es 

posible decir que la resiliencia es un agente protector del bienestar físico y mental 

de los enfermeros (25). 

Ambiente social 

En los entornos laborales de enfermería el conflicto entre enfermeras se está 

convirtiendo en un problema importante que genera insatisfacción laboral, 

ausentismo y rotación. El conflicto es una construcción multidimensional con 

efectos tanto perjudiciales como beneficiosos. La mayoría de las definiciones 

coinciden en que el conflicto es un proceso que involucra a dos o más personas 

en el que una percibe las objeciones de la otra. Cuando se entiende y gestiona 

adecuadamente, el conflicto también puede generar resultados positivos para los 

enfermeros y la organización sanitaria (26). 

https://www.sciencedirect.com/topics/nursing-and-health-professions/depersonalization
https://www.sciencedirect.com/topics/nursing-and-health-professions/emotional-exhaustion
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Teoría de enfermería 

El diagrama del modelo del sistema de Neuman se descompone en los cuatro 

conceptos del metaparadigma de la enfermería (medio ambiente, persona, 

enfermería, salud). También puede ayudar a las enfermeras a comprender y 

relacionarse más fácilmente con los conceptos más amplios de las habilidades 

de enfermería y la experiencia práctica de la enfermería del día a día. 

Dentro del modelo de sistemas de Neuman, el individuo es visto como un cliente 

o un sistema cliente compuesto de características innatas integradas dentro de 

una estructura específica. Una persona, una familia, una comunidad o un 

problema social se considera “un compuesto de variables (fisiológicas-

psicológicas, socioculturales-de desarrollo y espirituales) compuestas por un 

núcleo o estructura de factores de supervivencia esenciales y anillos defensivos 

concéntricos circundantes”. Desarrolla una serie de defensas que se utilizan 

como protección para interactuar con el entorno llamadas "líneas de defensa". 

La línea de defensa normal puede interpretarse como el nivel habitual de 

bienestar. Más allá de esta línea de defensa está la línea de defensa flexible que 

previene las invasiones de estresores en el sistema del cliente y mantiene el 

sistema libre de reacciones o síntomas estresantes. Las líneas de resistencia 

están dentro de la línea normal de defensa, cuando un factor estresante 

ambiental atraviesa la línea de protección normal y provoca una reacción 

adversa, las líneas de resistencia se activan para proteger la estructura básica 

que se encuentra en el centro o núcleo del sistema cliente (27). 

1.4 Objetivos y justificación 

1.4.1 Objetivos del estudio 

Determinar el nivel de estrés laboral entre enfermeros que laboran en un hospital 

del Callao, 2023. 

1.4.2 Objetivos específicos 

− Evaluar el nivel de estrés laboral en su dimensión ambiente físico en 

enfermeros que laboran en un hospital del Callao, 2023. 
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− Evaluar el nivel de estrés laboral en su dimensión ambiente psicológico en 

enfermeros que laboran en un hospital del Callao, 2023. 

− Evaluar el nivel de estrés laboral en su dimensión ambiente social en 

enfermeros que laboran en un hospital del Callao, 2023. 

− Describir los niveles de estrés laboral en enfermeras de un hospital del 

Callao según las áreas de trabajo de hospitalización, emergencia y 

consultorio.  

1.4.3 Importancia y justificación de la investigación 

Teniendo en cuenta que el estrés laboral impacta en la salud física y mental de 

los profesionales de enfermería. El aumento del estrés laboral señalado en 

diversas investigaciones evidencia como los equipos de enfermería se 

encuentran sometidos a factores que intensifican su estrés con la consecuencia 

en la salud mental del profesional de enfermería y el deterioro en la calidad de 

atención que recibe el paciente.  Siendo la salud mental un aspecto central en el 

bienestar humano, ya que contribuye a su desarrollo integral es fundamental el 

abordaje de esta problemática.  

En cuanto a la justificación teórica la investigación contribuye a llenar vacío de 

conocimiento sobre la situación actual del estrés entre los profesionales de 

enfermería del Hospital del Callao. Cuando se realizó una búsqueda exhaustiva 

en diversas plataformas importantes con información actualizada sobre el estrés 

en el personal sanitario, principalmente en enfermeros no se encontró 

investigaciones de esta naturaleza que den cuenta de esta situación en los 

últimos dos años.   

La justificación práctica de la investigación se centra en que va a contribuir a 

evidenciar una problemática que va en aumento a nivel mundial y es un factor 

que impacta la salud mental, la perdida de salud en general   afectando en la 

falta de motivación, adquisición de comportamientos como el tabaquismo, 

alcoholismo y sobrealimentación entre los profesionales de enfermería.  

En cuanto a la relevancia social, los hallazgos encontrados contribuirán a 
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impulsar programas de prevención y manejo de estrés entre los profesionales de 

enfermería.  

En cuanto al valor metodológico, la investigación será realizada teniendo en 

cuenta los criterios metodológicos establecidos en el método científico, 

asimismo, se obtendrán resultados válidos de acuerdo a un análisis estadístico. 
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II. MATERIALES Y METODOS 

2.1 Enfoque y diseño 

El estudio tuvo un enfoque cuantitativo, de acuerdo con ello, el fenómeno 

estudiado fue valorado mediante instrumentos cuantitativos y los datos 

analizados mediante la estadística. Por otro lado, el diseño es no experimental  

y corte del tipo descriptivo - transversal. Fue descriptivo debido a que la variable 

que es el centro de esta investigación deberá ser mostrada en su medio natural. 

Finalmente, transversal ya que la medición fue hecha una sola vez en todo el 

tiempo que duró el estudio (28). 

2.2 Población, muestra y muestreo 

En el presente estudio la población estuvo conformada por profesionales de 

enfermería que laboran en un hospital ubicado en el Callao. La población total 

es de 110 profesionales de enfermería, pero se realizó el cálculo de la muestra 

a través de la formula finita dando como resultado 85 Enfermeros. Mientras que 

el muestreo empleado fue de tipo no probabilístico y aleatorio, no teniendo orden 

alguno, por lo que el desarrollo del trabajo de campo se logró encuestar a los 85 

enfermeros. incluyendo los criterios de inclusión y exclusión que garanticen un 

buen resultado en la investigación. 

Los participantes deberán cumplir con ciertos criterios de selección:  

Criterios de inclusión: 

− Profesionales licenciados en enfermería. 

− Laborar más de un año en el puesto de trabajo. 

− Profesionales de enfermería que quieran participar voluntariamente. 

− Todos los participantes deberán presentar su consentimiento informado. 

Criterios de exclusión: 

− Enfermeros con menos de un año de trabajo en el lugar de estudio. 
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− Profesional enfermero que no estén dispuestos a participar 

voluntariamente. 

− Profesional enfermero que no firme el consentimiento informado. 

𝑛 =  𝑁 .  𝑍 𝑎2. 𝑝 . 𝑞𝑒2. (𝑁 − 1) + 𝑍  𝑎2 . 𝑝 . 𝑞 

 

Finalmente, se contará con la participación de 85 profesionales de enfermería. 

2.3 Variable de estudio 

La variable es “estrés de enfermería”. Esta variable en base a su naturaleza es 

un de origen cualitativo y su escala de medición es de tipo ordinal con un orden 

relativo a la característica que se evalúa y de modalidad no numérica. 

Definición conceptual: Son reacciones negativas ante un desafío o exigencia 

que se da en el personal de enfermería y que se presenta inoportunamente 

cuando no se respetan los requisitos laborales, las competencias y necesidades 

del profesional sanitario (29). 

Definición operacional: Son reacciones negativas ante un desafío o exigencia 

que se da en el personal de enfermería que labora en un hospital del Callao y 

que se presentan cuando no se respetan los requisitos laborales, las 

competencias y necesidades del profesional sanitario, el cual se manifiesta en la 

dimensión de ambiente físico, psicológico y social, el cual será valorado con la 

Escala de Estrés de Enfermería - NSS. 

2.4 Técnica e instrumento de recolección de datos 

Técnica de recolección de datos: 

Para el desarrollo de la actividad de campo fue empleada la técnica de encuesta, 

esta facilitó poder abordar a los participantes. Esta técnica presenta varias 
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características, entre ellas la estandarización (esta permite abordar a varios 

participantes a la vez, lo cual a su vez facilita poder recolectar muchos datos en 

un tiempo relativamente breve) y la flexibilidad (permite que el investigador 

pueda adaptar los procedimientos a diferentes circunstancias o situaciones que 

puedan presentarse). Esta técnica es de entendimiento comprensible y su 

aplicación en la actividad de campo es fácil de hacer, por ello es la preferida por 

investigadores que desarrollan estudios cuantitativos (30). 

2.5 Instrumento de recolección de datos: 

El instrumento de recolección de datos para la medición de la variable principal 

estrés en enfermería es la Nursing Stress Scale (NSS). Está conformado por 34 

enunciados que describen las causas del estrés en el profesional enfermero y en 

el desempeño de sus funciones. Está conformada por 3 dimensiones, tales como 

ambiente físico (6 enunciados), ambiente psicológico (18 enunciados) y 

ambiente social (10 enunciados). Sus valores finales son: 

Alto: 69-102 puntos, Medio: 35-68 puntos y Bajo: 0-34 puntos (31)(32). 

2.5.1 Validez y confiabilidad de instrumentos de recolección de datos: 

La validez de contenido fue realizada en el estudio de Aldazabal (32), a través 

de 5 jueces expertos que dieron una valoración de 86,8%, lo que indica que es 

válido. La fiabilidad se determinó mediante el coeficiente Alfa de Cronbach que 

cual arrojó un valor de 0,970 (α > 0,7). 

2.5.2 Proceso de recolección de datos 

Autorización y coordinaciones previas para la recolección de datos 

Para iniciar la recolección de datos se realizaron gestiones administrativas 

previas consignadas como parte de la planificación de este estudio, uno de los 

aspectos centrales fue conseguir la información de la cantidad de 

enfermeros.  

Aplicación de instrumento de recolección de datos 

La actividad de recojo de información fue realizada entre los meses de marzo y 
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abril del presente año. En la actividad propia de recolección de información, a 

cada participante se le informó sobre lo que implica ser parte del estudio, 

seguidamente se les solicitó el consentimiento respectivo. Luego de brindar el 

consentimiento, a cada participante se le facilitó los cuestionarios del presente 

estudio. El encuestador estuvo atento ante cualquier consulta e inquietud de los 

participantes. Finalmente, señalar que todo el proceso se llevó a cabo según 

lo planificado y se obtuvo la información de los participantes señalados 

inicialmente. Un aspecto por resaltar es que se tuvo cuidado de verificar que 

cada participante entregue sus cuestionarios debidamente llenados. 

2.6 Análisis de datos 

Tras completar el proceso de recojo de información, los datos se ingresaron 

cuidadosamente y codificaron en el programa Excel. Luego se hizo el análisis de 

datos empleando la estadística descriptiva para establecer frecuencias y 

operaciones con variables participantes. Ello permitió conocer la variable y sus 

dimensiones. 

2.7 Aspectos éticos 

Las investigaciones en salud deben ser desarrolladas en base a principios 

bioéticos ya establecidos, estos garantizan el buen conducir del estudio y cuidado 

de los participantes que son seres humanos. Los lineamientos bioéticos se 

desprenden de la Declaración de Helsinki (33) y el Reporte Belmont (34), ambos 

coinciden en que se debe respetar al participante y cuidar su integridad, además, 

de emplear el consentimiento; en cuanto al segundo documento resalta el uso 

de los principios de la bioética. Seguidamente se explican cómo fueron 

aplicados: 

Principio de Autonomía 

Este principio refiere a la libertad de decisión del participante de formar parte del 

estudio (35). A cada participante se les solicitó el consentimiento informado para 

que pueda participar en la investigación. 

Principio de beneficencia 

Hace referencia a la prevención de algún daño directo al participante u otra 
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persona que forme parte de la investigación, asimismo, brindar los hallazgos del 

estudio para la tranquilidad del participante (36). Se les brindó información a cada 

participante de los beneficios que se obtuvieron como resultado en esta 

investigación. 

Principio de no maleficencia 

Aquí se hace referencia al cuidado de la integridad del participante (37). A cada 

participante se les explicó que su participación no generará algún riesgo con su 

salud o integridad. 

Principio de justicia 

El principio cumple como función tener la ética como principal aliado ante el 

trato humanitario con todos, sin exclusiones (38). Los participantes de este 

estudio fueron tratados por igual sin preferencia alguna, con un trato de 

cordialidad y respeto. 
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III. RESULTADOS 

Tabla 1. Datos sociodemográficos de los enfermeros que laboran en un 

hospital del Callao, 2023 (N=85) 

  N % 

Edad Menos de 26 
años 

5 5,9% 

De 26 a 35 años 42 49,4% 

De 36 a 45 años 28 32,9% 

De 46 a más 10 11,8% 

Sexo Masculino 14 16,5% 

Femenino 71 83,5% 

Años de 
servicio 

De 1 a 5 años 57 67,1% 

De 6 a 10 años 18 21,2% 

De 11 a 15 años 6 7,1% 

De 16 a 20 años 3 3,5% 

Más de 20 años 1 1,2% 

Área de trabajo Hospitalización 19 22,4% 

Consultorio 18 21,2% 

Emergencia 48 56,5% 

 

En la tabla 1, con respecto a la edad se observa que el 49,4% de la población del 

personal de enfermería que labora en un hospital del Callao pertenece al grupo 

etario entre 26-35 años (n=42), siendo el más alto porcentaje. Según el sexo, el 

83,5% es del sexo femenino (n=71) y el 16,5% son de sexo masculino (n=14). En 

cuanto al año de servicios, el 67,1% trabajan de 1 a 5 años (n=57), seguido del 

21,2% trabajan de 6 a 10 años (n=18), el 7,1% presentan de 11 a 15 años 

laborando (n=6), el 3,5% tiene de 16 a 20 laborando (n=3) y finalmente, el 

1,2% laboran más de 20 años (n=1). Según el área de trabajo el 56,5% trabaja 

en el área de emergencia (n=48), el 22,4% trabaja en el área de hospitalización 

(n=19) y finalmente, el 21,2% labora en consultorio (n=18). 
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Tabla 2. Estrés de los enfermeros que laboran en un hospital del Callao, 

2023 (N=85) 

  N % 

Estrés de e enfermería Bajo 14 16,5% 

Medio 64 75,3% 

Alto 7 8,2% 

Con respecto al estrés según la tabla 2, se observa que el 75,3% de la población 

de los enfermeros que laboran en un hospital del Callao presenta un nivel medio 

de estrés (n=64). Por otro lado, el16,5% de los participantes registran bajo de 

estrés (n=14) y únicamente el 8,2% indica presentan un nivel alto de estrés (n=7). 
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Tabla 3. Estrés según dimensiones ambiente físico, psicológico y social 

de los enfermeros que laboran en un hospital del Callao, 2023 (N=85) 

  N % 

Ambiente físico Bajo 19 22,4% 

Medio 52 61,2% 

Alto 14 16,5% 

Ambiente psicológico Bajo 20 23,5% 

Medio 53 62,4% 

Alto 12 14,1% 

Ambiento social Bajo 35 41,2% 

Medio 48 56,5% 

Alto 2 2,4% 

 

En la tabla 3, se presentan los resultados obtenidos según las dimensiones de 

la variable principal, asimismo, según el ambiente físico se observa que el 61,2% 

presenta un nivel medio (n=52), en cuanto al factor psicológico se observa el 

62,4% presenta un nivel medio (n=53) y finalmente, según el factor social, el 

56,5% en su mayoría presenta un nivel medio (n=48). 
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Tabla 4. Tabla cruzada entre área de trabajo y estrés en enfermeros que 

laboran en un hospital del Callao, 2023 (N=85) 

 

 

Estrés de enfermería 

Total Bajo Medio Alto 
Área de 
trabajo 

Hospitalizaci
ón 

Recuento 2 16 1 19 

% dentro de Área de 
trabajo 

10,5% 84,2% 5,3% 100,0% 

Consultorio Recuento 7 11 0 18 

% dentro de Área de 
trabajo 

38,9% 61,1% 0,0% 100,0% 

Emergencia Recuento 5 37 6 48 

% dentro de Área de 
trabajo 

10,4% 77,1% 12,5% 100,0% 

Total Recuento 14 64 7 85 

% dentro de Área de 
trabajo 

16,5% 75,3% 8,2% 100,0% 

 

En la tabla 4, se observa que el 84,2% trabaja en el área de hospitalización y 

presenta un nivel medio de estrés (n=16), el 61,1% labora en el área de 

consultorio presenta un nivel medio de estrés (n=11) y finalmente, el 77,1% que 

labora en emergencia presenta estrés medio (n=37). 
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IV. DISCUSIÓN 

4.1 Discusión 

El estrés laboral es una de las principales razones de los problemas físicos y 

mentales entre el personal sanitario y de la menor productividad en las 

organizaciones sanitarias. Puede afectar la calidad de los servicios de salud, 

especialmente entre las enfermeras. Por lo tanto, el nivel de calidad de la 

atención sanitaria depende críticamente de la seguridad del paciente. El 

presente estudio tiene como finalidad determinar el nivel de estrés en enfermeros 

que laboran en un hospital del Callao. 

En cuanto al objetivo general, el 75,3% de los enfermeros encuestados que 

laboran en un hospital del Callao presenta un nivel medio de estrés. En general, 

la enfermería se considera una carrera difícil y estresante. Numerosos estudios 

han demostrado que trabajar en enfermería es estresante, lo que puede tener 

efectos adversos en la salud física y mental, así como en el desempeño 

profesional. Estos hallazgos son similares a los encontrados en la investigación 

de Matos (19), en su investigación en un hospital de Ventanilla encontró que el 

80% del personal en enfermería encuestado tuvo niveles medios de estrés 

laboral. Mientras que el estudio de realizado por Mateo y Orellana (18), en un 

hospital ubicado en San Juan de Lurigancho, reportó que 8 de cada 10 

enfermeros presento un nivel alto de estrés laboral. Además, el estudio 

elaborado por Aldazabal (17), señala que en relación con el estrés entre el 

profesional enfermero prevaleció el valor bajo (47,1%), seguido de medio 

(42,2%). Otro estudio efectuado por Bekele et al. (14), mostraron que el 47,8% 

de las enfermeras eran ocupacionalmente estresantes. Asimismo, indicaron que 

la presencia de niños y los turnos de trabajo de los encuestados fueron 

características personales que se relacionaron significativamente con el estrés 

laboral. En otro estudio realizado por Ilkafah et al. (15), señalaron que la mayoría 

de los encuestados presentan síntomas psicológicos leves (82,5%), síntomas 

físicos leves (96,9%) y síntomas conductuales (100%). Como conclusión, las 

enfermeras de las zonas rurales en su mayoría tienen poco estrés laboral y casi 

no experimentan estrés. Tahira et al. (16) reportó que el 21,7% de participantes 

tienen mucho estrés y 11,5% tienen estrés debido a la presión del tiempo. 
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Finalmente, Mateo y Orellana (18), reportaron que las enfermeras tenían un nivel 

de estrés alto (81%), seguido de un nivel medio (17%) y bajo (2%). 

En cuanto a los resultados en base a las dimensiones del estrés laboral se 

observa que según el ambiente físico el 61,2% presenta un nivel medio (n=52), 

en cuanto al factor psicológico el 62,4% presenta un nivel medio (n=53) y 

finalmente, según el factor social el 56,5% en su mayoría presenta un nivel medio 

(n=48). El estrés relacionado con el trabajo afecta el desempeño organizacional, 

el personal y los resultados del servicio. Las enfermeras son responsables de 

mantener la seguridad del paciente mientras brindan atención. Por lo tanto, 

seguir los estándares de seguridad mientras se realiza el tratamiento diario 

podría reducir los eventos adversos y los daños (39). Aldazabal (17), señala que 

según el factor ambiente físico prevaleció el valor bajo (57,8%), aunque se 

asemeja a nuestros resultados en cuanto al factor ambiente psicológico ya que 

obtuvo un valor medio (47,1%). Finalmente, según el factor ambiente social 

predominó el valor bajo (55,9%). Otro estudio similar a nuestros resultados fue 

realizado por Mateo et al.(21), donde se evidencia referente a las dimensiones 

ambiente físico prevaleció el valor alto (62%), sin embargo, en ambiente 

psicológico predominó el nivel bajo con 57% y en ambiente social predominó con 

un nivel bajo de 92,1%. El entorno físico puede influir en el nivel percibido de 

estrés y satisfacción laboral de una enfermera, lo que en última instancia influye 

en la carga de trabajo. Se han examinado los efectos de factores ambientales 

como el ruido, la calidad del aire, la luz, la exposición a sustancias tóxicas, la 

temperatura, la humedad y la estética tanto en los pacientes como en los 

trabajadores (22). 

Finalmente, los resultados de estrés laboral según áreas de trabajo encontraron 

que 8 de cada 10 trabajadores que trabaja en el área de hospitalización presunto 

estrés laboral medio. Además, en las otras áreas como consultorio y emergencia 

predomino el estrés laboral en su nivel medio.  

Otro estudio en Etiopia señaló que las enfermeras que habían trabajado en UCI 

y quirófano tenían cinco y cuatro veces más probabilidades de sufrir estrés 

relacionado con el trabajo en comparación con las enfermeras que habían 

trabajado en consultorio externo (40). Tahira et al. (16), señala que el estrés no 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30386395/
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sólo afecta el desempeño laboral sino también tiene efectos en la salud física 

y psicológica del individuo. Matos (19), establecieron que la inteligencia 

emocional es un factor primordial para el proceso de adaptación a un servicio 

donde los niveles de estrés son elevados, permitiendo así una mejor satisfacción 

a su ambiente laboral. Las causas negativas relacionadas con el estrés no 

solamente tienen un impacto en el bienestar de las enfermeras sino también en 

su cuidado de los pacientes. En este sentido es posible decir que la resiliencia 

es un agente protector del bienestar físico y mental de los enfermeros (24). 

Las enfermeras son trabajadoras de la salud altamente capacitadas y 

conocedoras que brindan atención integral centrada en el paciente durante toda 

la vida de un individuo. Asimismo, la enfermería tiene fama de ser un trabajo 

exigente por su propia naturaleza, para ello se requiere que el personal esté 

preparado para el manejo del estrés a través de capacitaciones o charlas que 

sean brindadas por su centro de trabajo (41). 
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4.2 Conclusiones 

− En cuanto al estrés laboral en las enfermeras encuestadas predominó un 

nivel de estrés laboral medio. 

− En cuanto al estrés laboral según la dimensión ambiente físico predominó 

el nivel medio de estrés laboral en las enfermeras encuestadas. 

− En cuanto al estrés laboral según la dimensión psicológico predominó el 

nivel medio de estrés laboral en las enfermeras encuestadas. 

− En cuanto al estrés laboral según la dimensión social predominó el nivel 

medio de estrés laboral en las enfermeras encuestadas. 

− En cuanto al estrés laboral según el área de trabajo en los enfermeros que 

laboran en el área de hospitalización, consultorio y emergencia predominó 

un nivel medio de estrés laboral. 

 

 



33  

4.3 Recomendaciones 

− La enfermería es naturalmente un trabajo estresante. El estrés en las 

enfermeras puede causar depresión, aislamiento de los pacientes, 

ausencia y disminución de su calidad de atención, por lo tanto, se debe 

enfocar en el manejo de la salud mental del personal sanitario para poder 

llevar un seguimiento y brindar orientaciones del manejo de estrés. 

− En el presente estudio se observa que en los factores ambiente físico, 

psicológico y social predomina un nivel medio de estrés, ante ello se deben 

plantear estrategias que puedan ayudar al manejo de situaciones que 

comprometan la salud mental. Para ello también es de suma importancia la 

toma de conciencia del jefe de personal para llevar una mejor calidad de 

atención. 

− En cuanto al rol de la enfermera ante la presencia o manejo de estrés, debe 

tener conocimiento de ejercicios de relajación para poder llevar una mejor 

labor ante los usuarios. 

− Es necesario en el futuro seguir identificando los niveles de estrés laboral, 

sin embargo, se sugiere buscar la asociación de la variable estrés laboral 

con otros factores como la edad, el número de horas laborales, la 

especialización de la enfermera, el tiempo de trabajo, número de hijos etc. 

Además, se debe buscar una mayor profundidad de los resultados por medio 

de investigaciones desde el enfoque cualitativo.  
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Anexo A. Matriz de Consistencia 

Problema Objetivos Variables Dimensiones Metodología 

Problema general: 
 
¿Cuál es el nivel de estrés en 
enfermeros que laboran en un Hospital 
del Callao, 2023? 

Objetivo general: 
 
Determinar el nivel de estrés en enfermeros que laboran 
en un Hospital del Callao, 2023. 

 Ambiente 
físico 

 
 
 
 
Tipo de investigación: Cuantitativo. Ambiente 

psicológico 
    -Diseño metodológico: Transversal-

descriptivo Objetivos específicos Objetivos específicos: Ambiente 
social 

-¿Cuál es el nivel de estrés laboral en 
su dimensión ambiente físico, en 
enfermeros que laboran en un Hospital 
del Callao, 2023? 
-¿Cuál es el nivel de estrés laboral en 
su dimensión ambiente psicológico, en 
enfermeros que laboran en un Hospital 
del Callao, 2023? 
-¿Cuál es el nivel de estrés laboral en su 
dimensión ambiente social, en 
enfermeros que laboran en un Hospital 
del Callao, 2023? 
-¿Cuál es el nivel de estrés laboral 
según áreas de trabajo  en enfermeros 
que laboran en un Hospital del Callao, 
2023? 
 
 

-Evaluar el nivel de estrés laboral en su dimensión 
ambiente físico en enfermeros que laboran en un 
hospital del Callao, 2023. 

-Evaluar el nivel de estrés laboral en su dimensión 
ambiente psicológico en enfermeros que laboran en un 
hospital del Callao, 2023. 

-Evaluar el nivel de estrés laboral en su dimensión 
ambiente social en enfermeros que laboran en un 
hospital del Callao, 2023. 

-Describir los niveles de estrés laboral en enfermeras de 
un hospital del Callao según las áreas de trabajo de 
hospitalización, emergencia y consultorio.  

 
 

 
 
 
 
 
Estrés de 
enfermería 

 Población: 110 

Muestra: 85 

Técnica: Encuesta Instrumento: 

NSS-34 
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Anexo B. Operacionalización de las variables 

 
OPERACIONALIZACIÓN DE LA VARIABLE ESTRÉS DE ENFERMERIA 

Variable Tipo de variable 
según su 

naturaleza y 
escala de 
medición 

Definición 
conceptual 

Definición operacional Dimensione s Indicadores Número de Ítems e 
ítems 

Valor final Criterios para asignar 
valores 

 
 
Estrés de 
enfermería 

Tipo de 
variable según
 su 
naturaleza: 
 
 
 
Cualitativa 
 
 
 
 
 
 
 
Escala de 
medición: 
 
Ordinal 

Son reacciones 
ante un desafío o 
exigencia que se da 
en el personal de 
enfermería y que se 
presentan cuando no 
se respeta los 
requisitos laborales,
 las 
competencias y 
necesidades del 
profesional sanitario 
(27). 

Definición operacional: Son 
un grupo de respuestas de 
tipo física y emocional, que 
puede ser dañina para el 
enfermero que labora en un 
Hospital del Callao y que se 
dan cuando las expectativas 
de una actividad laboral no 
van de la mano con los 
recursos, capacidades y 
necesidades de este, el cual 
se manifiesta en la 
dimensión de ambiente 
físico, psicológico y social, el 
cual será valorado con la 
Escala de Estrés de 
Enfermería - NSS. 

Ambiente Físico Carga de trabajo 6 ítems 
(1,25,27,28,30,34) 

 
 

Nivel de estrés 
 
 
 
 
 
 
 
 

Alto 
 
 
 

Medio 
 
 
 

Bajo 

 
 
Alto: 69 -102 
 
 
 
Medio: 35 – 68 
 
 
 
Bajo: 0-34 
 
 
 
 
 
 
A mayor 
 
puntuación mayor 
nivel de estresores. 

Ambiente 
psicológico 

Muerte y sufrimiento 7 ítems 
(3,4,6,8,12,13,21) 

Preparación inadecuada para hacer 
frente a las necesidades emocionales 

3 ítems (15,18,23) 

Falta de apoyo del personal 3 ítems (7,11,16) 

Incertidumbre sobre el tratamiento 5 ítems 
(17,26,31,32,33) 

Ambiente social Conflicto con los médicos 5 ítems 
(2,9,10,14,19) 

    Conflicto con otras enfermeras y 
supervisoras 

5 ítems 
(5,20,22,24,29) 
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Anexo C. Instrumentos de recolección de datos 
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Anexo D. Consentimiento informado 
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Anexo E. Acta del Comité de Ética 
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Anexo F. Evidencias de trabajo de campo 
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Anexo G. Informe de Originalidad Antiplagio Turnitin  
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Anexo H. Informe de Corrección de Estilo 
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Anexo I. Informe de Diagnóstico Ortográfico  
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Anexo J. Informe de Conformidad para Sustentación 

 


