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RESUMEN

Objetivo: Fue determinar el nivel de estrés laboral en personal de enfermeria del Centro de Salud Alberto
Barton del Callao, 2021. Materiales y métodos: El presente estudio fue de enfoque cuantitativo, de disefio
metodoldgico descriptivo y de corte transversal. La poblacion estuvo constituida por 50 enfermeras que
laboran en el Centro de Salud Alberto Barton. La técnica es la encuesta virtual y como instrumento
empleado fue Maslach Burnout Inventory en sus dimensiones agotamiento emocional, despersonalizacion
y realizacion personal. Resultados: En las dimensiones despersonalizacién, agotamiento emocional y
realizacion personal se encontrd un nivel de estrés moderado con 52%, 30% y 20% respectivamente. En
relacion al agotamiento emocional se encontré un alto porcentaje que manifiestan sentir un ambiente de
trabajo tenso y que no tiene ocasién para compartir experiencias y sentimientos con otros companeros;
en la dimension despersonalizacion hay situaciones en las que estd en desacuerdo con el tratamiento del
paciente COVID-19 y que manifiestan sentirse insuficientemente preparado para ayudar emocionalmente
al paciente y el médico no se encuentra presente cuando un paciente se estd muriendo; en realizacién
personal manifestaron que no tienen tiempo suficiente para realizar todas sus tareas y ademds realizan
tareas que no competen a enfermerfa como realizar tareas administrativas y manifiestan que no tienen
tiempo suficiente para dar apoyo emocional. Conclusiones: En el personal de enfermeria predominé el
nivel de estrés severo, moderado y leve.

Palabra claves: Estrés laboral; Personal de enfermeria (Fuente: DeCS).

ABSTRACT

Objective: It was to determine the level of work stress in nursing staff of the Alberto Barton del Callao
Health Center, 2021. Materials and methods: The present study had a quantitative approach, descriptive
methodological design and cross-sectional. The population consisted of 50 nurses who work at the Alberto
Barton Health Center. The technique is the virtual survey and the instrument used was Maslach Burnout
Inventory in its dimensions of emotional exhaustion, depersonalization and personal fulfillment. Results:
In the dimensions of depersonalization, emotional exhaustion and personal fulfillment, a moderate stress
level was found with 52%, 30% and 20% respectively. In relation to emotional exhaustion, a high percentage
was found that reported feeling a tense work environment and that they did not have the opportunity
to share experiences and feelings with other colleagues; in the depersonalization dimension there are
situations in which they disagree with the treatment of the COVID-19 patient and who state that they feel
insufficiently prepared to help the patient emotionally and the doctor is not present when a patient is dying;
In personal achievement, they state that they do not have enough time to carry out all their tasks and also
perform tasks that are not the responsibility of nursing, such as administrative tasks, and they state that
they do not have enough time to provide emotional support. Conclusions: In the nursing staff, the level of
severe, moderate and mild stress prevailed.

Keywords: Work stress; Nursing staff (Source: DeCS).
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INTRGDUGGI(')NJ

A nivel mundial estamos viviendo una situacién
especial ante la aparicién del COVID-19, en ese sentido,
se encuentran expuestos los trabajadores de la salud, las
fuerzas armadas, los policias, entre otros, quienes se ubican
en la linea de riesgo de contagio. En este contexto, son
responsables directos las autoridades gubernamentales para
asegurar el cumplimiento de las normas respecto al cuidado
especifico de sus trabajadores .

Brindar cuidado a los pacientes en algunas situaciones
ocasiona estrés y riesgos psicosociales en los trabajadores
de salud, donde puede conllevar a la enfermedad laboral.
En 1946 el fisidlogo Hans Seyle mediante su estudio del
sindrome de adaptacion general, define el término de estrés
como algo peculiar en las personas frente a alguna peticion,
de tal forma que, si la duracién es ampliamente extensa en
el organismo, el estrés puede presentarse durante la etapa de
agotamiento emocional @.

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) considera
que el estrés laboral en los trabajadores puede afectar su
salud y desempefio, donde podria originarse una mala
organizacion en el trabajo, al no contar con apoyo de sus
colegas y supervisores, el estrés tiene diversos efectos
negativos, en las cuales tenemos las enfermedades, trastornos
fisicos, psicosociales y psicopaticos. La OMS refiere que en
México el 75% padece de estrés laboral obteniendo asi el
primer lugar a nivel mundial .

De igual manera, se ha reportado a nivel global que
mas del 50% de los trabajadores en paises industrializados,
que de acuerdo al tipo de trabajo que realizan a nivel
mental es muy demandante y que aproximadamente 120
millones obtuvieron lesiones producto de accidentes en
el trabajo y entre 68 a 157 millones de casos de estrés son
causados por la fuerte carga laboral ®. Por otra parte, la
Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), sostiene que,
en América Latina, las condiciones del trabajo y la salud de
los colaboradores van entre el 12% y 15% que manifiestan
haber sentido tensién y estrés en su centro de trabajo ©. El
estrés no es ajeno al ambito laboral, es mas, se ha convertido
en uno de los principales malestares que refieren diferentes
trabajadores, demostrando ser uno de los principales
problemas psicosociales dentro de una organizacién ©.

A nivel nacional, en un mundo cada vez mas globalizado,
sobrepoblado, tecnolégico y exigente en cuanto al
rendimiento profesional, el personal sanitario no escapa
de esta realidad, sobre todo aquellos que deben dividir sus
horas laborales entre trabajos asistenciales y administrativos
derivados del mismo, suméandole a eso un ambiente latente de
inestabilidad laboral propio de algunos paises, horarios poco
flexibles, carga laboral excesiva, exposicion a condiciones
clinicas como enfermedades emergentes, pandémicas y
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altamente contagiosas, crea en estos trabajadores un estado
constante de estrés que amenaza con afectar su desempefio
profesional, no es nuevo para cualquier empleado que ciertas
situaciones crean un estado de tensién que afecta su salud
fisica y mental @.

En China, a nivel local la crisis de seguridad sanitaria
frecuentemente genera estrés e incluso panico en la poblacion
general, asi como en los profesionales de salud, al sentir
miedo a adquirir la enfermedad y morir a consecuencia de la
infeccion ®. Lozano A. y colaborador ©, evaluaron el impacto
psicologico de la epidemia del COVID-19 en comunidades
no infectadas y observaron presencia significativa de
morbilidad psiquidtrica.

Diversos autores sefialan que los trabajadores de la
salud usualmente temen contagiarse con el virus a sus
familiares, amigos, colegas y en algunas ocasiones presentan
sintomas de estrés, ansiedad o depresion con implicaciones
psicologicas a largo plazo 9. Dosil M. y colaboradores 1V,
han senalado que los profesionales de la salud han reportado
importantes tasas de depresion, ansiedad, insomnio y estrés
en la actual epidemia del COVID-19. Asimismo, en nuestra
realidad el estrés laboral en el personal sanitario es uno
de los principales problemas que conlleva consecuencias
serias en su salud y muchas veces afectando el desempefio
laboral en su institucién donde laboran 2. Es evidente la
existencia de panico en los profesionales de enfermeria
como los sentimientos de frustracién y ansiedad, que
estan enfrentando una serie de situaciones de muchos
aspectos desconocidos en la que no se sienten ampliamente
capacitados ni valorados. También, podemos evidenciar que
el miedo al contagio por COVID-19, pone en riesgo a la
propia familia y el miedo a lo discriminatorio **.

En los hospitales las enfermeras presentan situaciones
que aumenta el estrés, que
inapropiadas relaciones interpersonales, asi como negativas
determinaciones de parte de los directivos del hospital,
generando resultados negativos en los enfermeros, es
importante también considerar, las condiciones precarias
en que trabaja el profesional generando una frustracion,

agotamiento y en casos extremos, el abandono profesional
(14

son relacionados con

Los trabajadores de la salud son personas cuya obligaciéon
es proteger y mejorar la salud en las respectivas comunidades.
Todos ellos juntos conforman, dentro de su diversidad,
la fuerza de trabajo sanitaria mundial 9. El personal de
enfermeria se encarga del cuidado y atencién de todo tipo
de personas. A menudo, la labor de estos profesionales varia
en funcién del tipo de necesidades y grado de dependencia
que tenga el paciente ", El desempeiio laboral viene a ser el
comportamiento o conducta del trabajador para desarrollar
sus competencias y obligaciones inherentes a un puesto de
trabajo (7).

Las manifestaciones mas claras del malestar psicoldgico
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se entienden en la tonalidad afectiva del paciente, en donde
suelen presentarse datos clinicos de depresion, tales como:
llanto facil, pérdida de interés, alteraciones en el patrén de
suefio e irritabilidad; asi como, datos de tipo ansioso como
sensacion de opresion ¥, La depresion se puede describir
como el hecho de sentirse triste, melancdlico, infeliz, abatido
o derrumbado. La mayoria de nosotros se siente de esta
manera de vez en cuando durante periodos cortos .

En Espana, una investigacién desarrollada por Portero S.
y colaboradores @, en el 2016 cuyo objetivo fue describir
las caracteristicas socio laborales del personal de enfermeria
de un hospital compuesto por 210 participantes. Asimismo,
mencionan que la incertidumbre en el tratamiento
caus6 mayor nivel de estrés tanto en enfermeras como
en auxiliares de enfermeria. También indicaron que las
principales situaciones generadoras de estrés en el colectivo
enfermero son la incertidumbre en el tratamiento, carga de
trabajo y la exposicion continua a la muerte y sufrimiento.
Otro estudio en Espaia realizado por Carrillo C. y
colaboradores @V, en el 2018, hicieron un anilisis cuyo
objetivo era analizar la presencia de estrés laboral en
el equipo volante de enfermeria de un hospital general
universitario con 38 profesionales, donde informan que el
analisis de datos puso de manifiesto un nivel moderado de
estrés, destacando un déficit de apoyo social por parte de
los superiores, que resulté ser mas acusado en el grupo de
profesionales adscritos a la direccién de enfermeria.

En Meéxico, efectuaron un andlisis por Gomez L. y
colaboradores “?, en el presente afio, donde tuvo como
objetivo establecer la fuerza de relacién entre la ansiedad,
depresion y estrés laboral asistencial en personal sanitario
de un hospital de psiquiatria. Asimismo, indicaron que
tuvo nivel moderado de estrés laboral (60,5%), agotamiento
emocional bajo (86%), despersonalizacion medio (83,7%)
y realizacion personal de medio a bajo (18,6%-36%).
Concluyen que las tensiones laborales afectan a diferentes
areas personales, los cuales deben ser atendidas de forma
segura y oportuna.

En Pert, realizaron un estudio por Albinacorta K.
@3, en el 2017, donde tuvo como objetivo determinar el
nivel de estrés laboral en el personal de enfermeria de
un hospital, conformado por 30 enfermeras. Asimismo,
encontro en sus hallazgos que el porcentaje mayor de estrés
fue medio (60%), seguido de bajo (33%) y alto (7%); en las
dimensiones de agotamiento emocional era medio (37%), en
despersonalizacion medio (40%) y en realizacion personal
de medio a alto (47%,16%). Otra investigacion realizado
por Alvarez E. @, en el presente afio, cuyo objetivo fue
determinar el efecto del estrés laboral en la satisfaccion
laboral del personal de enfermeria del servicio de emergencia
del Hospital, compuesto por 36 participantes, donde
indicaron que el estrés laboral afecto de forma significativa la
satisfaccion laboral del personal de enfermeria.

Segtin Munante R. ), en el 2021, realizé una investigacion
cuyo objetivo era determinar la relacion que existe entre el
estrés y el desempeno laboral en profesionales de enfermeria,
constituida por 36 enfermeras, donde sus hallazgos
mencionan que la dimension agotamiento emocional tuvo
el 77,8% con nivel medio, despersonalizaciéon 63,9% con
nivel bajo y realizacion personal 83,3% con nivel medio.
Concluye que existe relacion directa entre el nivel de estrés y
el desempeiio laboral en el personal enfermero.

El estudio es importante para el personal de enfermeria
que labora en la primera linea, que estd prestando sus
servicios y por primera vez se enfrenta ante una pandemia,
donde no estd preparado fisicamente ni emocionalmente
para afrontar la magnitud esta patologia, demostrando en su
atencion diaria alteraciones psicoactivas, emocionales ante
cuadros de muertes continuas y la presencia de personas
infectadas con alta demanda de atencién de enfermeria que
buscan restablecer su salud. Ademas, todas estas exigencias
de salud propias de la pandemia influyen en el drea
profesional, personal y familiar de cada trabajador de salud.
Sin embargo, mediante el estudio se establecen bases para la
toma de decisiones a nivel gerencial y el fortalecimiento de
la entidad buscando mejoras continuas respecto al bienestar
mental de su personal, siendo beneficiados directamente los
enfermeros.

Segun lo sefnalado, el objetivo del estudio fue determinar
el nivel de estrés laboral en personal de enfermeria del
Centro de Salud Alberto Barton del Callao, 2021.

MATERIALES Y MI'ETODOSJ

Enfoque y diseno de estudio

Este estudio es de enfoque cuantitativo, de diseno
metodoldgico descriptivo-transversal, ya que analiza datos
de variables recopiladas en un periodo de tiempo sobre una
poblacién muestra o subconjunto predefinido @°.

Poblacion de estudio

La poblacién estuvo constituida por 50 enfermeras que
laboraron durante pandemia en el Centro de Salud Alberto
Barton del Callao. Se aplicaron como criterios de inclusién
al personal de enfermeria que labora en dicha entidad,
quienes aceptaron participar voluntariamente firmando el
consentimiento informado; se excluyeron a los enfermeros
que no cumplieron con las pautas establecidas.

Variable de estudio
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La variable principal de este estudio es el estrés laboral
del personal de enfermeria, segun su naturaleza, es variable
cuantitativa y de escala ordinal.

Técnica e instrumento de recoleccion de

datos

La técnica empleada fue la encuesta virtual, la cual nos
permite obtener la informacion de las variables con datos e
informacién cuantitativa complementaria, remitida a través
de las redes sociales al personal de enfermeria que labora en
el Centro de salud Alberto Barton del Callao.

El instrumento empleado fue el Maslach Burnout
Inventory (MBI) elaborado por Maslach y Jackson en
1981, conformada por 22 enunciados divididos en tres
dimensiones (agotamiento emocional, despersonalizacion y
realizacion personal), que evalta el estrés en el profesional
enfermero, con cinco opciones de respuesta tipo Likert de
0= nunca a 6= todos los dias. A mayor puntuacién, mayor
estrés tendrd .

Mediante la validez y confiabilidad, se considerd el
instrumento utilizado por Campos C. ®, que obtuvo como
resultado un Alfa de Cronbach 0,728 con escala ordinal
politémica, asimismo, se considerdé como valido y fiable.

Recoleccion de datos

La aplicacion del cuestionario fue realizada en formato
Google forms mediante la aplicaciéon WhatsApp, el cual
accedieron al llenado de la ficha. Asimismo, se procedi6 a
la explicacion de dicho estudio pidiendo la colaboracion
voluntaria de cada participante.

Andlisis de datos

Al ser un estudio descriptivo, se realiz6 el andlisis de
los datos obtenidos mediante la estadistica descriptiva
empleando el paquete software SPSS version 25.0 donde se
permitié obtener tablas y graficos.

Consideraciones éticas

Los profesionales de enfermeria fueron invitados a
participar en la investigacion, por lo cual fueron previamente
informados y aceptaron su consentimiento informado. En
todo el proceso del estudio, se tomd en cuenta los aspectos
de proteccién de los participantes de dicha investigacion
y los principios bioéticos (autonomia, no maleficencia,
beneficencia y justicia) ®*3.

[ZE) REV. CIENT. CUIDADO Y SALUD PUBLICA 2021; 1(2):46-53

RESULTADOSJ

Tabla 1. Nivel de estrés laboral en el personal de enfermerfa
segun dimensiones

HOMBRE MUJER

DIMENSIONES - -
Frecuencia % Frecuencia %
Leve 0 0,0% 7 14,0%
é%g?gf;‘w Moderado 3 6,0% 23 46,0%
Severo 3 6,0% 14 28,0%
Leve 0 0,0% 6 12,0%
ZD:Cfgmersoma“' Moderado 4 8,0% 26 52,0%
Severo p) 4,0% 12 04,0%
Leve 1 2,0% 8 16,0%
ngs‘gigl‘on Moderado 1 2,0% 19 38,0%
Severo 4 8,0% 17 34,0%

En la tabla 1, se observa el estrés laboral en sus
tres dimensiones, cuya muestra estuvo
por 50 enfermeras. En cuanto a las dimensiones de
despersonalizacion se observa un nivel moderado en 60%
(n=30), seguido de agotamiento emocional con 52% (n=26)
y finalmente en realizacién personal se tuvo también un
nivel moderado con 40% (n=21), siendo el sexo femenino de

conformada

mayor predominancia en las tres dimensiones.

Tabla 2. Agotamiento emocional en el personal de enfer-
meria

Rara

Nunca Casi
. o Casi vezo siempre o
Agotarr_uento Nunca algunas Siemore
Emocional veces P

n % n % n %

Siente que el ambiente de

trabajo es tenso 5 10,0% 35 70,0% 10 20,0%
Se siente impotente cuan-

do un paciente no mejora. 7 14.0% 30 60.0% 13 26,0%
Recibe criticas de sus je-

fes inmediatos. 13 26,0% 33 66,0% 4 80%
Recibe llamadas de aten-

cion por parte de sus su- 14 280% 31 62,0% 5 10,0%
periores.

La muerte de un paciente

le angustia. 6 12,0% 26 52,0% 18 36,0%
Siente presion ante las exi-

gencias de los famiiares. ~ © 10.0% 32 64.0% 13 26,0%
Siente miedo a cometer un

error en el cuidado de un g 12,0% 33 66,0% 11 22,0%

paciente COVID-19.
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No tiene ocasion para
compartir experiencias 'y

sentimientos  con  oftros

compafieros  (enfermeras 7 14.0% 34 680% 9 180%
y/0 auxiliares de enferme-

ria).

En la tabla 2, se puede observar que en alto porcentaje
el personal de enfermeros, Siente que el ambiente de trabajo
es tenso en 70%; seguido de que no tiene ocasion para
compartir experiencias y sentimientos con otros companeros
(enfermeras y/o auxiliares de enfermeria del servicio) en
un 68%; después tenemos que recibe criticas de sus jefes
inmediatos y siente miedo a cometer un error en el cuidado
de un paciente COVID-19 en ambos con 66%; seguido
que siente presion ante las exigencias de los familiares 64%
y finalmente la muerte de un paciente le angustia en 52%,
entre otras causales.

Tabla 3. Despersonalizacion en el personal de enfermeria

Nunca Rara Casi
. vez o .
3 o casi siempre o
Despersonalizacion nunca  algunas Siempre
veces
n % n % n %

El médico no se encuentra 11 22,0% 37 74,0% 2 4,0%
presente cuando un pa-
clente se esta muriendo.
Hay situaciones enlasque 11 22,0% 39 78,0% O 0,0%
esté en desacuerdo con el
tratamiento de un paciente
COVID-19.
Se siente insuficientemen- 7 14,0% 38 76,0% 5 10,0%
te preparado para ayudar
emocionamente al  pa-
clente COVID-19.
Toma decisiones sobre un 18 36,0% 27 54,0% 5 10,0%
paciente cuando el médi-
€O No esta disponible.
Sufre dolores de cabezao 7 14,0% 33 66,0% 10 20,0%

sensacion de ardor en el
estomago durante su jor-
nada laboral.

En la tabla 3, se observa en el personal de enfermeros
que hay situaciones en las que estd en desacuerdo con
el tratamiento de un paciente COVID-19 en 78%;
seguido el manifestar que se siente que su preparacion es
insuficientemente para ayudar emocionalmente al paciente
COVID-19 en 76%; después que el médico no se encuentra
presente cuando un paciente se estd muriendo en 74%;
ademas el personal de enfermeros sufre dolores de cabeza o
sensacion de ardor en el estomago durante su jornada laboral
en 66% y finalmente toma decisiones sobre un paciente
cuando el médico no esta disponible en 54%.

Tabla 4. Realizacion Personal en el personal de enfermeria

Rara .
Nunca Casi
- vez o .
L ocasi - siempreo
Realizacion Personal nunca 9 Siempre
veces

n % n % n %

Tiene dificultad para traba-

jar con uno o varios com-
paneros (enfermeros y/o 19
auxiliar de enfermeria) del
servicio.

38,0% 30 60,0% 1 20%

Realizan tareas que no
competen a enfermeria 10
(e].: tareas administrativas).

20,0% 35 70,0% 5 10,0%

No tiene tiempo suficiente
para realizar todas sus ta- 7
reas.

14,0% 38 76,0% 5 10,0%

No tiene tiempo suficiente
para realizar todas sus ta-
reas de enfermeria en el
area COVID-19.

El médico no se encuentra
presente ante una urgen-
cia de un paciente CO-
VID-19.

Conoce bien el manejo
y/0 funcionamiento de un 6
equipo especializado.

12 24,0% 33 66,0% 5 10,0%

13 26,0% 33 66,0% 4 80%

12,0% 26 52,0% 18 36,0%

Falta personal para cubrir
adecuadamente el servi- 8
cio.

16,0% 29 58,0% 13 26,0%

No tiene tiempo suficiente
para dar apoyo emocional 7
al paciente COVID-19.

14,0% 34 680% 9 18,0%

Ver sufrir a un paciente
COVID-19 le causa an- 9
gustia.

18,0% 29 58,0% 12 24,0%

Las exigencias del equipo
de salud le provocan es-
tados de tension y/o con-
ducta impulsiva.

7 14,0% 28 56,0% 15 30,0%

La falta de indumentaria y
medicamentos le provoca 7
irtabilidad.

14,0% 27 54,0% 16 32,0%

En la tabla 4, podemos observar que las enfermeras no
tienen tiempo suficiente para realizar todas sus tareas en
76%; ademas realiza tareas que no competen a enfermeria
(ejemplo realizar tareas administrativas) en 70%; seguido de
que no tienen tiempo suficiente para dar apoyo emocional
al paciente COVID-19 en 68%; no tiene tiempo suficiente
para realizar todas sus tareas de enfermeria en el drea
COVID-19 asi como el médico no se encuentra presente ante
una urgencia de un paciente COVID-19 en 66%, entre otras
causales.
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Figura 1. Nivel de estrés laboral global en el personal de
enfermeria

Enla figura 1, se observa el nivel total de estrés laboral en
el personal de enfermeras cuya muestra fue 50 participantes
que eran profesionales de enfermeria. En cuanto al mayor
porcentaje se puede observar que, 24 de los participantes
representan el 48% siendo el sexo femenino de mayor
predominancia, seguido del estrés moderado con 21
participantes que representan el 42% y finalmente el nivel de
estrés leve con 5 participantes que representan el 10%.

DISCUSION |

Los profesionales de la salud estdn expuestos
continuamente al estrés laboral, de tal manera que generan
situaciones de estrés y rechazo a la realidad en el ambiente
COVID. Este estudio es para evaluar la capacidad de
respuesta del enfermero frente al estrés laboral, buscando
aportar en relacion al afrontamiento de esta problematica
durante la pandemia.

El estrés laboral de los enfermeros en sus dimensiones:
despersonalizacién, agotamiento emocional y realizacion
personal se encontrd un nivel de estrés moderado con 52%,
30% y 20% respectivamente. De manera similar obtuvo
Alvarez, E. @Y, donde refieren que el estrés laboral afecta de
forma significativa en su satisfaccion laboral del personal de
enfermeria en Cusco, mientras que Munante R. ®, en Lima
concluye que existe relacion directa entre el nivel de estrés y el
desempeno laboral en enfermeria de la unidad de respuesta
rapida a pacientes COVID-19; Gémez L. y colaboradores @2,
concluyen quelos trabajadores presentaron estrés bajo (36%),
seguido del estrés moderado (60,5%) en sus tareas laborales y
finalmente Portero S. y colaboradores ¥, concluyen que las
principales situaciones generadoras del estrés en el colectivo
enfermero son la incertidumbre en el tratamiento, la carga
de trabajo y la exposicién continua a la muerte y sufrimiento.

En relacion al agotamiento emocional por parte del
personal de enfermeria, se puede apreciar que existe un
alto porcentaje que manifiestan sentir un ambiente de
trabajo tenso (70%) y que no tiene ocasién para compartir
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experiencias y sentimientos con otros compafieros (68%).
En cambio, Albinacorta K. ®, informo que en su mayoria
tiene nivel bajo el agotamiento emocional porque no se
sienten frustrados en su trabajo, no se cansan al trabajar
en contacto directo con la gente, mientras que Munante R.
@9, en Lima refiere que el estrés se relaciona directamente
con el rendimiento laboral y, por lo tanto, el agotamiento
emocional fue medio.

En relaciéon a la dimensién despersonalizacion se
encontrd que hay situaciones en las que estd en desacuerdo
con el tratamiento de un paciente COVID-19 (78%) y que
manifiestan sentirse insuficientemente preparado para
ayudar emocionalmente al paciente COVID-19 (76%) y el
meédico no se encuentra presente cuando un paciente se esta
muriendo (74%), mientras que Albinacorta K. ®), en esta
dimensién es de medio a bajo ya que sienten que realmente
les importa lo que les ocurra a sus pacientes y no los tratan
como si fueran objetos impersonales, mientras que Mufiante
R. @, encontr6 un estrés bajo (63,9%) .

En relacion a la realizacion personal de los enfermeros,
manifiestan que no tienen tiempo suficiente para realizar
todas sus tareas (76%), ademds realizan tareas que no
competen a enfermeria como realizar tareas administrativas
(70%) y manifiestan que no tienen tiempo suficiente para dar
apoyo emocional al paciente COVID-19 (68%), mientras que
Albinacorta K. ¥, encontré una realizacién personal medio
a alta ya que en su trabajo los problemas emocionales son
tratados adecuadamente y Mufiante R. @, hall6 un estrés
medio (83,3%).

En relacién al nivel de estrés laboral global, el personal
de enfermeras presento un estrés moderado (42%), mientras
que Carrillo C. y colaboradores @Y, en Espana, hallaron un
nivel moderado de estresores, destacando un déficit de apoyo
social por parte de los superiores de enfermeria y finalmente
Alvarez, E. @), en el Cusco, encontré un estrés laboral medio
en el personal de enfermeria en los servicios de emergencia
llegando a concluir que predomind el nivel de estrés severo,
moderado y leve, en agotamiento emocional trabajan en
ambiente poco tenso y falta tiempo para compartir con sus
compaileros, en despersonalizacion hay momentos en que no
estan de acuerdo con el tratamiento al paciente COVID-19,
y en realizacién personal no tienen tiempo suficiente para
realizar todas sus tareas como les corresponde.

Las limitaciones de este estudio estan referidas a la
imposibilidad de poder encuestar de forma presencial, a
todo el personal de salud, debido a la pandemia COVID-19;
sin embargo, fue posible obtener informacién mediante sus
horas libres y encuestas virtuales.
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