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RESUMEN 

Introducción: El contexto de la pandemia ha generado cambios importantes en los 

profesionales de salud que laboran en ámbitos hospitalarios, especialmente en el personal 

de enfermería que se encuentra en primera línea, afrontando situaciones de estrés que 

repercuten directamente sobre el grado de satisfacción laboral. 

Objetivo: Determinar la relación entre los estresores laborales y la satisfacción de 

enfermeras peruanas en el contexto de la pandemia COVID – 19. 

Métodos: Estudio transversal, correlacional y analítico realizado en 60 enfermeras que 

laboran en servicios críticos de un hospital público de Chimbote (Perú). Se utilizaron dos 

cuestionarios de escala tipo Likert adaptados al contexto peruano. Las variables se 

expresaron en porcentajes, y para establecer asociación se utilizó la prueba de correlación 

bivariada de Pearson. Se asumió un nivel de significancia p<0,05. 

Resultados: El nivel medio prevaleció en los estresores ambiental (63,3%), laboral 

(83,3%) y personal (51,7%) de los profesionales de enfermería. Se encontró asociación 

significativa entre la satisfacción laboral y los estresores ambiental (p<0,01) y personal 

(p<0,05). 

Conclusiones: El factor ambiental y personal en las enfermeras peruanas que se 

encuentran laborando en atención directa al paciente en el contexto COVID – 19 se 

encuentra asociado a la satisfacción laboral. 

Palabras clave: Estrés laboral; satisfacción en el trabajo; rol de la enfermera. 

 

 

 

SciELO Preprints - Este documento es un preprint y su situación actual está disponible en: https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.1468

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               1 / 1



ABSTRACT 

Introduction: The context of the pandemic has generated important changes in health 

professionals who work in hospital settings, especially in nursing personnel who are in 

the first line, facing stressful situations that have a direct impact on the degree of job 

satisfaction. 

Objective: Determine the relationship between work stressors and the satisfaction of 

Peruvian nurses in the context of the COVID-19 pandemic. 

Methods: Cross-sectional, correlational and analytical study carried out in 60 nurses who 

work in critical services of a public hospital in Chimbote (Peru). Two Likert-type scale 

questionnaires adapted to the Peruvian context were used. The variables were expressed 

in percentages, and Pearson's bivariate correlation test was used to establish an 

association. A significance level of p <0.05 was assumed. 

Results: The medium level prevailed in the environmental (63.3%), work (83.3%) and 

personal (51.7%) stressors of the nursing professionals. A significant association was 

found between job satisfaction and environmental stressors (p <0.01) and personal (p 

<0.05). 

Conclusions: The environmental and personal factor in Peruvian nurses who are working 

in direct patient care in the COVID-19 context is associated with job satisfaction. 

Keywords: Work stress; job satisfaction; role of the nurse. 

 

INTRODUCCIÓN 

 

En la actualidad, la salud mental de la población mundial se encuentra afectada por el 

coronavirus (COVID – 19), las cifras de infección y muertes se han incrementado 

desproporcionadamente, afectando la calidad de vida del ser humano.(1) En el personal de 

salud, se evidencian episodios de estrés, temor, ansiedad, estados depresivos entre otras 

situaciones de trastornos nerviosos que afectan la capacidad resolutiva y toma de 

decisiones en la calidad de atención que se le brinda al paciente.(2,3) 

La profesión de enfermería representa vocación de servicio orientado a la capacidad de 

entrega y compromiso con la sociedad. De esta manera, la enfermera que labora en 

servicios críticos, se enfrenta diariamente a una demandante carga laboral, incrementando 

el estrés, especialmente, al momento de enfrentar situaciones de emergencia que implican 

estabilizar al paciente crítico.(4) 
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A nivel hospitalario, existen situaciones que incrementan el estrés en la enfermera, y se 

encuentran relacionados con inadecuadas relaciones interpersonales, carga laboral, así 

como malas decisiones por parte de los directivos del nosocomio, que generarían 

resultados negativos en la práctica de enfermería.(5,6,7) Un aspecto importante a considerar 

son las condiciones en la que la enfermera realiza su desempeño profesional, en países en 

vías de desarrollo, se observa que la atención al paciente se realiza en situaciones de 

precariedad, generando estado de frustración, agotamiento, y en casos extremos, 

abandono profesional.(8,9) 

En los servicios críticos de hospitalización como neonatología, unidad de cuidados 

intensivos, emergencia y sala de operaciones se proporcionan cuidados especializados en 

función de la demanda de pacientes y la densidad demográfica.(6) Es por ello que, ante la 

situación de pandemia de COVID – 19, los profesionales de salud, especialmente el 

personal de enfermería se encuentra expuesto a situaciones estresantes relacionados al 

temor de un alto riesgo de contagio, que van a requerir el desarrollo de actividades 

orientadas al manejo del control mental y emocional, la necesidad de brindar cuidado 

intensivo y prolongado requeriría un alto grado de concentración y responsabilidad que 

traería como consecuencia desgaste físico y mental.(10,11,12)  

El estrés laboral en enfermería es toda manifestación que presenta una enfermera ante 

situaciones exigentes que se suscitan en la práctica diaria, que ponen de manifiesto la 

capacidad de afrontamiento ante la presión laboral ejercida por el entorno de su trabajo 

por querer cumplir con el cuidado del paciente.(13,14,15) Respecto al estrés laboral en los 

diferentes servicios hospitalarios, se ha evidenciado que la unidad de cuidados intensivos 

presenta mayor cantidad de manifestaciones estresantes, mientras que, la unidad de 

cuidados médico – quirúrgicos evidencia mayor sobrecarga laboral.(13,16) 

Por otra parte, la satisfacción laboral en enfermería representa un estado placentero y de 

realización que experimenta la enfermera en su lugar de trabajo, que incrementa la 

autoconfianza, comunicación y salud mental.(17,18,19) Asimismo, la satisfacción laboral 

está relacionado con la asignación salarial, políticas institucionales y las características 

personales.(17) 

Diversos estudios han asociado el estrés laboral y la satisfacción, encontrando relación 

directa entre ambas variables, siendo el contexto y el tiempo de aplicación aspectos 

fundamentales que podrían variar los resultados. (20,21,22) Al respecto, se entiende que al 

inicio de la pandemia, las manifestaciones de estrés eran mínimas, y se fueron 

incrementando a medida que pasa el tiempo, el riesgo de contagiar a un familiar 
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vulnerable y comprometer su calidad de vida juegan un rol importante en la forma de 

afrontamiento a los estresores laborales.  

La información obtenida en el presente estudio es novedosa por la carencia de 

investigaciones realizadas en el contexto de pandemia COVID – 19. A partir de esto, se 

desea determinar si el nivel de los estresores laborales presentes en el personal de 

enfermería está afectando directamente la satisfacción laboral, que a pesar de no presentar 

las condiciones más idóneas para el ejercicio profesional, realizan todos los 

procedimientos y funciones que se deben tener en cuenta para mantener la calidad de 

atención que se le proporcione al paciente.  

 

MÉTODOS 

 

Diseño y población de estudio 

Estudio cuantitativo, correlacional de corte trasversal que estuvo conformado por el total 

de profesionales de enfermería de los servicios críticos del Hospital III EsSalud de la 

ciudad de Chimbote (Perú). Las enfermeras participantes del estudio provinieron de los 

servicios de neonatología (12), unidad de cuidados intensivos (15), emergencia (20) y 

sala de operaciones (13). Se incluyeron aquellas que laboraban por lo menos 6 meses en 

forma continua, de ambos sexos, modalidad nombrado o contratado; mientras que se 

excluyeron a aquellas que se negaron a firmar el consentimiento informado, así como 

enfermeras que ingresaron por suplencia. 

Variables 

Los estresores laborales incluyeron criterios ambientales, laborales y personales. Se 

utilizó el cuestionario Nursing Stress Scale (5,23) que fue sometido al análisis psicométrico 

para adaptarlo y validarlo al contexto peruano. La validez de contenido se evaluó 

mediante la prueba V de Aiken, obteniendo un valor de 0,98; mientras que, la confiablidad 

se analizó por el alfa de Cronbach con un valor de 0,919. El instrumento presentó dos 

partes, la primera conformada por datos informativos con un total de 6 ítems, y la segunda 

parte con 16 ítems agrupados en tres factores: ambientales (5), laborales (6) y personales 

(5), estructurado bajo la forma de escala de Likert (1 a 4 puntos). La escala de estanones 

permitió establecer las puntuaciones para clasificar la presencia de estresores laborales 

en: mínimo (16 - 32 puntos), medio (33 - 48 puntos) y máximo (49 - 64 puntos). 

Asimismo, se calculó y categorizó cada estresor; ambiental, en mínimo (4 – 10 puntos), 

medio (11 – 15 puntos) y máximo (16 – 20 puntos); laboral, en mínimo (4 – 12 puntos), 
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medio (13 – 16 puntos) y máximo (17 – 20 puntos); y, finalmente; personal, en mínimo 

(4 – 10 puntos), medio (11 – 15 puntos) y máximo (16 – 20 puntos). 

En el caso de la satisfacción laboral, se utilizó el cuestionario elaborado y validado por el 

Ministerio de Salud (Perú)(24), fundamentado en el marco de los lineamientos de las 

políticas sectoriales, se estructuró en base a una escala de Likert (1 a 5 puntos) y constó 

de 22 ítems, distribuidos en 7 dimensiones: trabajo actual (4), trabajo en general (3), 

interacción con el jefe inmediato (5), oportunidades de progreso (2), remuneraciones e 

incentivos (2), interrelación con sus compañeros de trabajo (2) y ambiente de trabajo (4). 

De la misma forma, mediante la escala de estanones, la satisfacción se clasificó en los 

niveles: alto (82 – 110 puntos), moderado (52 – 81 puntos) y bajo (22 – 51 puntos). 

Procedimientos 

La recolección de datos se inició con la tramitación del permiso correspondiente del 

hospital en estudio. Luego, considerando el contexto de la pandemia COVID – 19, y al 

encontrarse Perú en un estado de emergencia, en el estudio se evitó el riesgo de contagio 

por una posible interacción con el usuario interno, por lo que se hizo necesario realizar la 

aplicación del instrumento mediante la elaboración de un cuestionario en línea, los 

formularios de google, que se están utilizando en otros contextos para la parte clínica.(25,26) 

La información obtenida fue procesada en el programa Microsoft Excel 2010®, y 

posteriormente, los resultados fueron generados por el software estadístico Statistical 

Package for the Social Sciences (SPSS) versión 25. 

Análisis de datos 

En la estadística descriptiva, se calcularon las frecuencias relativas y se consideró la 

normalidad de los datos según el número de participantes en el estudio. 

En la estadística inferencial, se utilizó la prueba bivariada de Pearson para establecer 

relación entre las variables de estudio, y se asignó un nivel de confianza de 95%. Los 

valores p<0,05 se consideraron como estadísticamente significativos. 

Aspectos éticos 

El estudio contempló los criterios éticos aplicado a las investigaciones realizadas con 

seres humanos, cada enfermera tuvo un código de registro cuya información se mantuvo 

en estricta confidencialidad. El comité de ética de la Universidad César Vallejo filial 

Chimbote (Perú) aprobó la realización de la investigación, asignando un código de 

identificación, que fue almacenado en la base de datos de la Dirección de Investigación, 

como parte del proceso del sistema de gestión de la calidad. 
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RESULTADOS 

 

La presencia de estresores laborales prevaleció en el nivel medio en el aspecto ambiental 

(63,3%), laboral (83,3%) y personal (51,7%). De igual manera, en el análisis general, los 

estresores laborales se posicionaron con mayor frecuencia en el medio (96,7%) y máximo 

(3,3%) (Tabla 1). 

 

Tabla 1. Nivel de estresores laborales presentes en enfermeras peruanas (n = 60). 

Variables 
Máximo Medio Mínimo 

n % n % n % 

Ambiental  16 26,7 38 63,3 6 10,0 

Laboral  7 11,7 50 83,3 3 5,0 

Personal 1 1,6 31 51,7 28 46,7 

Estresores 2 3,3 58 96,7 0 0,0 

 

Respecto a la satisfacción laboral presentado por las enfermeras que laboran en los 

servicios críticos, el mayor porcentaje se encontró en el nivel medio (53,4%), seguido de 

los niveles bajo (28,3%) y alto (18,3%) (Tabla 2). 

 

Tabla 2. Nivel de satisfacción laboral en enfermeras peruanas (n = 60). 

Nivel n % 

Alto 11 18,3 

Medio 32 53,4 

Bajo 17 28,3 

 

El análisis inferencial realizado a los componentes de los estresores laborales, permitió 

establecer relación directa y significativa entre el factor ambiental (p<0,01) y personal 

(p<0,05) con la satisfacción laboral. Por el contrario, cuando se relacionó con el factor 

laboral se encontró relación inversa no significativa. De forma general, se evidenció 

relación directa entre los estresores laborales y la satisfacción en enfermeras durante el 

contexto de la pandemia COVID – 19 (Tabla 3). 
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Tabla 3. Correlación bivariada de Pearson entre estresores laborales y satisfacción en 

enfermeras peruanas (n = 60). 

Variables 1 2 3 4 5 

1. Ambiental 1     

2. Laboral 0,303* 1    

3. Personal 0,309* 0,073 1   

4. Estresores 0,857** 0,640** 0,565** 1  

5. Satisfacción 0,368** -0,209 0,327* 0,252 1 

*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 

DISCUSIÓN 

 

El estudio se desarrolló en el Hospital III EsSalud de la ciudad de Chimbote (Perú) en el 

contexto de la pandemia COVID – 19. El personal de salud se encuentra comprometido 

con sus funciones y enfocado en recuperar la salud de los pacientes, pero a la vez, con 

manifestaciones de estrés cuando tienen que adaptarse al uso de equipos de bioseguridad 

por 12 horas continuas, así como, cuando observan el deterioro progresivo de pacientes 

infectados con COVID – 19. En muchos casos, se genera un elevado estado de frustración 

ante esta enfermedad, que por más cuidado de calidad que se le brinde, terminan 

falleciendo por alguna complicación respiratoria o de otro tipo. 

Moreira y Lucca(27) refieren que a nivel hospitalario las enfermeras representan el material 

humano con mayor susceptibilidad de presentar un desgaste crónico producido por estar 

sometida a situaciones estresantes en su interacción continua con el paciente.  

El nivel medio de estrés observado en los factores ambiental, laboral y personal se 

relacionaría directamente con la temporalidad del estudio, realizado entre los meses de 

agosto a setiembre del 2020, fecha en el cual, el personal de enfermería se adaptó a las 

situaciones estresantes que se suscitaron desde el inicio de la pandemia COVID – 19. Una 

de ellas, se relacionaría con la internalización de las medidas de bioseguridad que se 

deben tener en cuenta para evitar contagios, otro aspecto que se ha presentado en esta 

época es la deficiente comunicación entre colegas, así como también la sobrecarga 

laboral. Nespereira y Vázquez(15) establecieron que la inteligencia emocional es un factor 

primordial en el proceso de adaptación a un servicio donde los niveles de estrés son 

elevados, permitiendo así, una mejor satisfacción a su ambiente laboral. Del mismo modo, 

se debe considerar la percepción del riesgo como una forma de determinar el grado de 
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control ante una determinada situación positiva o negativa.(28) En este caso, la enfermera 

afrontó en un nivel medio el proceso de la pandemia COVID – 19.  

Además, las enfermeras siguiendo con su mística holística enfocan su atención en el 

cuidado del paciente, anteponiendo cualquier aspecto o situación que pueda afectar su 

integridad.(8,17) 

Respecto al nivel de satisfacción, esta variable se ubicó en el nivel medio, resultado que 

indicaría que el personal de enfermería en estudio presenta un estado placentero, que a 

pesar de la situación que están viviendo muchas personas, por falta de empleo y recursos 

económicos, esta situación ha permitido reflexionar sobre la importancia de tener un 

trabajo y solventar sus gastos. Asimismo, el gobierno de Perú como parte de las 

estrategias sanitarias asignó una bonificación mensual para el profesional de salud que 

laboran en servicios críticos, como retribución al riesgo al que están expuestos 

diariamente. Las enfermeras estarían percibiendo que se reconoce su esfuerzo y 

dedicación, que el cuidado al paciente es parte de su vocación profesional y han sido 

formadas para cumplir este rol desde las aulas universitarias.(3,8,14) 

El análisis obtenido entre el factor ambiental y personal respecto a la satisfacción personal 

arrojó relación directa significativa, resultados que se fundamentarían en aspectos 

externos e internos.  

En el externo, el factor ambiental involucra características propias del hospital, que no 

depende directamente de la capacidad resolutiva de la enfermera, sino más bien, de la 

asignación presupuestal por parte del gobierno central para mejorar la infraestructura e 

equipamiento, pero que aún ante estas condiciones que se presentan, el personal de salud 

afronta positivamente estas limitaciones.(8,9)  

En el interno, el factor personal relaciona aspectos de interrelación con sus compañeros 

de trabajo, así como también, criterios de reconocimiento y preparación. Asimismo, el 

liderazgo ejercido por el director del hospital y de los jefes de los servicios es asertiva, 

orientan su trabajo a un enfoque transformacional basado en la comunicación y la 

concertación, mejorando las condiciones de trabajo, y por consiguiente la satisfacción 

laboral. La comunicación es un aspecto fundamental en el desarrollo de las relaciones 

interpersonales, que se asocia directamente con la satisfacción personal.(18)  

Por otra parte, se observó relación inversa entre el factor laboral y la satisfacción, se 

entiende que esta situación es atípica para el personal de salud, y según la reglamentación 

dispuesta, los profesionales con criterios de vulnerabilidad tienen la posibilidad de 

realizar actividades remotas y/o virtuales, pero estas facilidades que se brindan traen 
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consigo, una sobrecarga laboral en las enfermeras que conforman el servicio, o en otras 

situaciones incorporan un reemplazo con poca experiencia profesional, que implica 

invertir tiempo para explicarle los procedimientos y funciones a realizar durante el 

periodo de adiestramiento. 

Al respecto, Torre, Santos y Bergesio(29) expresan que la sobrecarga que se le asigna a 

una enfermera que labora en servicios críticos, debería ser menor a tres pacientes, caso 

contrario, estaría generando agotamiento emocional y despersonalización. Además, en 

una investigación se hizo referencia que en el servicio de urgencias críticas, las 

enfermeras emplean más del 50% de su tiempo en la atención de un solo paciente.(6)  Un 

estudio reportó que la carga de trabajo es el factor estresante más frecuente, y se relacionó 

negativamente con la satisfacción laboral y la calidad percibida de la atención.(5) 

La relación directa entre los factores estresores y la satisfacción indicaría que cuando la 

enfermera está sometida a situaciones estresantes, paradójicamente su grado de 

satisfacción es alto, el compromiso asumido con su profesión es elevado, porque se 

sienten involucrados con la salud pública de su país. En este aspecto, cuando las 

enfermeras no se encuentran satisfechas en su lugar de trabajo, el nivel de estrés que 

experimentan es variable pudiendo afectar de forma negativa el desempeño laboral y su 

repercusión directa en el paciente.(17) 

De esta manera, en función a lo planteado por Leka(30), la gestión del riesgo de estrés 

representaría una estrategia que permitiría solucionar problemas que se suscitan en el 

lugar de trabajo, que tienen como finalidad contribuir con la salud del trabajador. 

Por lo anteriormente expuesto, teniendo en consideración algunas experiencias que se 

realizan en otros países, se hace necesario que en esta época de pandemia COVID – 19 

se puedan implementar programas en gestión emocional y percepción del riesgo.(28)  
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