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RESUMEN

El propdsito de esta investigacion fue determinar la rela-
cion entre los niveles de estrés y el desempefio laboral del
personal del Hospital San Francisco de Latacunga. Esta
investigacion es de enfoque cuantitativo, de alcance re-
lacional y transversal; los datos se capturaron aplicando
cuestionarios validados a 26 trabajadores del Hospital.
Como resultados relevantes se encontrd que, el perso-
nal que labora en Atencion al Cliente y en el Laboratorio
tienen una mayor tendencia a sufrir problemas de estrés.
El analisis de correlacion de las variables: estrés laboral
y desempefio laboral, no evidencid una relacion inversa
significativa entre las variables; el Unico factor del estrés
laboral que demostrd correlacion inversa significativa con
el desempeno laboral fue el “sentimiento no vale nada”. En
términos generales, el estrés laboral experimentado por el
personal se evalia como moderado y el rendimiento labo-
ral es muy bueno.
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ABSTRACT

The purpose of this research was to determine the relations-
hip between stress levels and job performance of the staff
of the Hospital San Francisco de Latacunga. This research
has a quantitative approach, relational and cross-sectional
scope; data was obtained by applying validated question-
naires to 26 Hospital workers. As relevant results, it was
found that the personnel who work in Customer Service and
in the Laboratory have a greater tendency to suffer from
stress problems. The correlation analysis of the variables:
job stress and job performance, did not show a significant
inverse relationship between the variables; the only factor
of job stress that showed a significant inverse correlation
with job performance was “feeling worthless.” In general
terms, the work stress experienced by the staff is evaluated
as moderate and the work performance is very good.
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INTRODUCCION

El estrés ha despertado el interés de investigadores del
area de la salud por considerarse como “la enfermedad
del siglo veinte y vigente en el siglo XX|, derivada de tra-
bajos con sobrecarga cuantitativa, trabajo repetitivo y tra-
bajos con efectos psicosociales, principalmente” (Anitei,
et al., 2013, p. 1011). Segun la Organizacion Mundial de
la Salud (2015), el estrés laboral es “la reaccion que pue-
de tener el individuo ante exigencias y presiones labora-
les que no se ajustan a sus conocimientos y capacidades,
y que ponen a prueba su capacidad para afrontar la situa-
cion’ Alrededor de la mitad de los trabajadores europeos
piensan que el estrés es parte habitual de sus puestos de
trabajo y que contribuye a cerca de la mitad de todas las
jornadas laborales perdidas; como muchas otras cuestio-
nes relativas a la enfermedad mental, el estrés suele in-
terpretarse de manera equivocada, pero sin embargo, Si
los riesgos psicosociales y el estrés se plantearan como
un problema de las instituciones y no como un problema
personal, se pudiera gestionar como cualquier otro ries-
go para la salud y la seguridad en el trabajo (Agencia
Europea de Seguridad y Salud en el Trabajo, 2011).

Los riesgos psicosociales y el estrés laboral se encuen-
tran entre las problematicas que mas inconvenientes
plantean en el entorno de la seguridad y la salud en el
trabajo, ya que influyen de manera importante a la sa-
lud de las personas, en la productividad organizacional
y en la economia del estado (Agencia Europea para la
Seguridad y Salud en el Trabajo OSHA 2002). Por su par-
te, Fernandez (2010), sostiene que “las principales con-
secuencias negativas sobre la persona son el estrés y la
insatisfaccion laboral y se observan en parametros como
la cantidad y calidad de trabajo realizado, la rotacion la-
boral o el absentismo” (p. 15). En la actualidad, el estrés
es uno de los precursores de varias enfermedades tanto
fisicas como mentales, en virtud de las condiciones labo-
rales, sociales, personales y econémicas a las que nos
afrontamos dia a dia. Eventos considerados estresantes
se experimentan con intensidad en los hospitales o cen-
tros de salud, dado el continuo contacto del personal con
el dolor, con la muerte y con la sobrecarga del trabajo.

En Estados Unidos de América, en una encuesta sobre
salud laboral aplicada Velasquez (2020), a 200 trabaja-
dores que ocupan altos cargos evidencié que, aun existe
un 17% de ejecutivos que desconoce los sintomas que
produce el estrés y el 32% no tiene claro como combatir
este mal, complicando la situacién y llevando en muchos
casos a convivir con el problema hasta que se genera
un mal més grave. En esta misma encuesta se encuentra
que, el 92% de las empresas no tienen programas para
prevenir o disminuir el estrés, y el 70% de los que, si lo
tienen, consideran que no son efectivos.

En el estudio realizado por Tziner (2015), en Israel, com-
partia que el nivel de estrés laboral en la muestra de 124
meédicos de un hospital era lo suficientemente alto y que

influfa en la intencion de abandono de al menos el 40% de
la muestra investigada. Otro estudio realizado en Espafa
por Rodriguez & Rivas (2011), refiere que, en el actual
campo laboral una buena cantidad de profesionales ex-
perimentan sintomas de frustracion y un nivel elevado de
tension emocional, lo que conlleva a un aumento de los
niveles de estrés laboral, desgaste profesional y disminu-
cion en el desempefio laboral. Segun el estudio realizado
por Guic et al. (2012), se sefiala que: el estrés laboral no
solo libera dificultades en la salud mental y fisica de los
trabajadores, sino que también tiene consecuencias eco-
némicas para las empresas donde éstos trabajan.

Por otra parte, Valdiviezo & Lépez (2016), evaluaron la
presencia del estrés laboral en 35 médicos familiares en
una localidad de México, como resultado encontré un
alto porcentaje de agotamiento, sin embargo, la muestra
no considera abandonar su puesto de trabajo debido a
las relaciones interpersonales que existe entre los pro-
fesionales de la salud con la comunidad. En Colombia,
una investigacion demuestra que el estrés laboral puede
desencadenar una baja productividad, enfermedades y
accidentes laborales; entre el 50% y el 60% del ausen-
tismo de los trabajadores esta relacionado con la presion
laboral del trabajo, las largas jornadas y la frustracion con
las tareas (Sarsosa & Charria, 2018).

En Ecuador, la investigacion de Garcia et al. (2022), re-
fiere que el personal de salud esta constantemente ex-
puesto a niveles elevados de estrés laboral, debido a
las multiples tareas que deben cumplir, asi como por la
responsabilidad relacionada con la integridad y la vida
de los pacientes. Las decisiones administrativas sobre la
extension de la jornada laboral y la rotacion del perso-
nal se consideran acciones que contribuirian al comba-
te del estrés laboral. El estudio aplicado a profesionales
de la salud del hospital Luis G. Davila por Velasquez &
Villavicencio (2016), evidencio que, de 120 participantes,
el 71,9% muestran un nivel de estrés percibido, de los
cuales 96 (57,5 %) presentaron un “nivel de estrés bajo
mientras que 24 (14,4 %) presentaron un nivel de estrés
alto. Ademas, se identificd que los participantes que pre-
sentaban estrés, van a mostrar una disminucion leve en
su desempefio laboral, es decir, que el estrés si presen-
ta una relacion con el desempefio laboral”. La investiga-
cién de Onofre (2021), en el Hospital de Especialidades
Fuerzas Armadas Nro.1 de la ciudad de Quito, explicé
que la incidencia del estrés en el lugar de trabajo genera
que el empleado desee la salida del mismo y por ende
presente bajo nivel de compromiso con la organizacion,
transformandose asi en comportamientos de busqueda
de trabajo en el presente o en el futuro cercano.

Diversas investigaciones que se citan en el desarrollo de
este trabajo conllevan a determinar que la presencia del
estrés en los trabajadores se constituye en un sintoma re-
lacionado con el bajo desempefio laboral. El desempefio
laboral es considerado como la base primordial para el
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exito y el aprovechamiento de oportunidades; por esta ra-
z6n, es de un interés primordial para los administradores
de recursos humanos en mejorar l0os aspectos que per-
mitan medir y evaluar el desempefio. En este sentido, el
desempeno laboral son las acciones 0 comportamientos
que se puede observar en los empleados que ayudan a
la consecucion de los objetivos de la organizacion, es-
tos pueden ser medidos en base a las competencias que
cada puesto requiera y su nivel de contribucion (Pedraza
et al., 2016). En un estudio publicado por Delgado (2020),
menciona que el estrés tiene la potencialidad de afectar
el desempeno laboral, el cual puede impactar en el ren-
dimiento y capacidad para el cumplimiento de las tareas
y funciones asignadas, provocando ansiedad, irritabili-
dad vy tristeza, ademas de la exacerbacion de diversas
emociones como falta de rendimiento, agotamiento fisico
y mental.

En la actualidad, situaciones como: el estrés, sobrecar-
gas de trabajo, agotamiento y abuso laboral, son los prin-
cipales determinantes del desempefio laboral. En mu-
chas organizaciones, la exposicion de los colaboradores
a estos factores de riesgo psicosocial, limitan el logro de
los objetivos organizacionales en vista de que tienen una
incidencia directa en el desempefio y rendimiento labora-
les. Este es el caso del personal que labora en el Hospital
San Francisco de Latacunga, institucion en la cual se evi-
dencia que el agotamiento mental, la presion por parte
de los pacientes y la carga de responsabilidad en sus
funciones hacen sospechar que su desempefio laboral
se encuentre afectado. Por lo expuesto, la presente inves-
tigacion pretende dar respuesta a la interrogante ¢cémo
incide el estrés laboral en el desempefio laboral del per-
sonal del Hospital San Francisco de Asis de Latacunga?
El objetivo de esta investigacion es, determinar los niveles
de estrés y desempefio laboral del personal del hospi-
tal San Francisco de Latacunga y su relacion, utilizando
meétodos y técnicas de medicion validadas, de manera
que contribuyan a la mejora en términos de eficiencia y
calidad del servicio.

Como ya se ha referido en parrafos anteriores, el estrés
laboral es una de las principales consecuencias de la
exposicion a riesgos psicosociales, que se encuentran
presentes en multiples ecosistemas organizacionales y
han evolucionado conforme los cambios sociales, tecno-
l6gicos y laborales, hasta el punto de considerarse en un
problema organizacional de fuerte impacto en el desem-
pefio de los colaboradores y consecuentemente, en el lo-
gro de los objetivos organizacionales (Asociacion Chilena
de Seguridad, 2019).

Para Griffiths et al. (2004), el estrés laboral es “el resul-
tado del desequilibrio entre las exigencias y presiones a
las que se enfrenta el individuo, por un lado, y sus co-
nocimientos y capacidades por otro” (p. 4). En el mismo
orden Slipak (1996), distingue dos tipos de estrés labo-
ral, el episddico y el cronico. El estrés episédico es aquel

que, se produce de modo puntual y momentaneo en el
tiempo, se caracteriza por su corta duracion y su natu-
raleza esporéadica, por o que sus resultados negativos
no son perceptibles; por otro lado, el estrés cronico es
el resultado de una exposicion repetitiva y prolongada a
estresores, incluso se considera una evolucion del estrés
episodico, que puede llegar a desencadenar en efectos
muy dafinos para salud del individuo. El estrés laboral,
considerado como uno de los factores que inciden sig-
nificativamente en el desempefio laboral, se ha definido
como el resultado de la aparicion de factores de riesgo
psicosociales que tiene “alta probabilidad de afectar de
forma importante a la salud de los trabajadores y al fun-
cionamiento empresarial a medio y largo plazo” (Moreno
& Béaez, 2010). En la Guia del Estrés Laboral (Gobierno de
Castilla. Consejeria de Administracion Autonémica, 2008)
para la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) y la
OMS el estrés laboral es definido como “el proceso en el
que las demandas ambientales comprometen o superan
la capacidad adaptativa de un organismo, dando lugar a
cambios bioldgicos y psicolégicos que pueden situar a la
persona en riesgo de enfermedad”. (p.5)

Tomando en cuenta que el estrés laboral se constituye en
uno de los riesgos psicosociales relevantes en las organi-
zaciones, es necesario evaluarlo aplicando instrumentos
como el cuestionario de la OIT — Universidad Javeriana
(Tercera Version), el cual consta de cuatro procesos de
calificacion para determinar el nivel de estrés, asi como
los efectos en la salud de los trabajadores, este instru-
mento permite medir 3 aspectos: cansancio emocional,
despersonalizacion y realizacion personal.

Una de las intenciones del presente estudio es determi-
nar las incidencias de los niveles considerables de estrés
en el desempefio laboral; para lo cual, en primer lugar, es
necesario empezar conceptualizandolo. Diversas inves-
tigaciones que se citan en el desarrollo de este trabajo
conllevan a determinar que la presencia del estrés en los
trabajadores se constituye en un sintoma relacionado con
el bajo desempefio laboral. El desempefio laboral es con-
siderado como la base primordial para el éxito y el apro-
vechamiento de oportunidades; por esta razén, es de un
interés primordial para los administradores de recursos
humanos en mejorar los aspectos que permitan medir
y evaluar el desempeno. En este sentido, para Pedraza
et al. (2016), el desempefio laboral son las acciones o
comportamientos que se puede observar en los emplea-
dos que ayudan a la consecucion de los objetivos de la
organizacion, estos pueden ser medidos en base a las
competencias que cada puesto requiera y su nivel de
contribucién. Segun Alvarez et al. (2018), el desempefio
laboral es “la apreciacion del rendimiento de cada per-
sona, en funcion de las actividades que cumple, de las
metas y resultados que debe alcanzar y de su potencial
de desarrollo”.
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Lauracio & Lauracio (2020), en su trabajo sobre Sindrome
de Burnout y desempefio laboral en el personal de salud,
empled el cuestionario de autoevaluacion del desempe-
fio laboral disefiado por Valdivia 2014 cuyo coeficiente
de Kuder Richardson es 0.728, denotando un alto grado
de confiabilidad y consistencia interna. Este instrumento
consta de 21 items que comprende calidad y técnica de
atencion, capacitacion y educacion continua, productivi-
dad y aptitudes. Velasquez & Villavicencio (2016), por su
parte, en su estudio sobre estrés y rendimiento laboral
aplicado al personal de salud del hospital Luis Gabriel
Davila, utilizaron dos escalas, una sobre el nivel de es-
trés y otra sobre el desempefio laboral; la primera escala
(PSS-10) evalua el nivel de estrés mediante cinco puntua-
ciones valorando diez ftems, los cuales se enfocan en si-
tuaciones que ha tenido el participante durante su trabajo
en los ultimos 30 dias, y la otra escala que valora la au-
topercepcion del desempefio laboral. Sarsosa & Charria
(2018), aplicaron el cuestionario para la evaluacion del
estrés en su tercera version del Ministerio de la Proteccion
Social de Colombia, se trata de un instrumento validado
con una muestra de 5.421 personas de diferentes regio-
nes de Colombia; a este instrumento se le aplicé también
validacion de contenido con trabajadores de servicios
médicos asistenciales y profesionales de salud ocupacio-
nal, con quienes se establecieron los sintomas comunes
relacionados con estrés.

En cuanto a las metodologias para evaluar el desempefio
laboral, se cuenta con una buena coleccion, diferencian-
dose unas de otras en funcion de la integralidad y pro-
fundidad en la captura de la informacién; entre las mas
comunes se encuentran. comprobacion de comporta-
miento, administracion por objetivos, rango de calificacio-
nes, revision por pares, el método de incidente critico, la
prueba de rendimiento, escala de calificacion basada en
el comportamiento, valoraciones psicoldgicas, y la eva-
luacion por competencias. Dentro de la evaluacion por
competencias se identifican algunos tipos de evaluacio-
nes: autoevaluacion (vision del propio empleado), evalua-
cion 90° (evalla el superior), evaluacion 180° (evaluan los
colegas), evaluacion 270° (evaluan los subordinados) y
la evaluacion 360° que es muy utilizada cuando se nece-
sita contar con una vision integral de todos aquellos que
interactuan con el empleado (evaltan: el jefe, colegas,
subordinados, clientes y/o proveedores).

Tabla 1. Cuestionario para evaluacion del estrés.

MATERIALES Y METODOS

Esta investigacion se desarrolld utilizando un enfoque
cuantitativo de alcance relacional y transversal. La base
cientifica del tema en estudio y la configuracion del mar-
co tedrico se alcanzd mediante la revision bibliografica
de fuentes secundarias a través del motor de busqueda
Google Académico, y utilizando publicaciones disponi-
bles en bibliotecas electronicas como SciELO, en revistas
cientificas como Ciencia Latina, Eugenio Espejo y en re-
positorio como: PUCESA y COCHRANE.

Para la variable independiente (estrés laboral) se evalud
los sintomas reveladores de la presencia de reacciones
de estrés, distribuidos en cuatro categorias principales:
1) fisiolégicos, 2) de comportamiento social 3) sintomas
intelectuales y laborales vy, 4) psicoemocionales, aplican-
do para el efecto el cuestionario de valoracién (Tabla 1)
de estrés laboral de la OIT y modificada por el Ministerio
de la Proteccion Social & Pontificia Universidad Javeriana
(2010). La consistencia interna de la tercera version del
cuestionario mediante Alfa de Cronbach arrojé un coefi-
ciente de 0,889 (p = 0,001), igual a la segunda version.
La variable dependiente (desempefio laboral) se evalud
utilizando un cuestionario creado por el departamen-
to de desempefio laboral del Paraguay y avalada por
el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social (2013)
(Tabla 2), constituido por varios criterios, medidos a tra-
vés de una escala del tipo Likert modificado, que valora:
calidad y técnica de atencion, capacitacion y educacion
continua, productividad y aptitudes.

Este estudio se realizé en la poblacion de 26 trabajadores
del hospital San Francisco de Latacunga. Para la reco-
leccion de datos se aplico los instrumentos referidos en
formato digital utilizando Google Forms. El tratamiento de
datos se realizd mediante el uso del paquete estadistico
Statistical Package for Social Sciences (SPSS); el tipo de
prueba estadistica para probar la hipoétesis: “El estrés la-
boral experimentado por los empleados del hospital San
Francisco de Latacunga influye en su desempefio labo-
ral”, se selecciond luego de la aplicacion de la prueba de
normalidad de Kolmogorov Smirnov y Shapiro Wilk; la de-
terminacion del grado de relacion estadistica de las dos
variables se logré mediante la aplicacion de la prueba de
Pearson.

Descripcion de los sintomas o malestares

Escala

Siempre | Casi siempre | A veces | Nunca

1. Dolores en el cuello y espalda o tensiéon muscular.

del colon.

2. Problemas gastrointestinales, Ulcera péptica, acidez, problemas digestivos o

3. Problemas respiratorios.

4. Dolor de cabeza.
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5. Trastornos del suefio como somnolencia durante el dia o desvelo en la noche.

6. Palpitaciones en el pecho o problemas cardiacos.

7. Cambios fuertes del apetito.

8. Problemas relacionados con la funcion de los érganos genitales (impotencia,
frigidez).

9. Dificultad en las relaciones familiares.

10. Dificultad para permanecer quieto o dificultad para iniciar actividades.

11. Dificultad en las relaciones con otras personas

12. Sensacion de aislamiento y desinterés.

13. Sentimiento de sobrecarga de trabajo.

14. Dificultad para concentrarse, olvidos frecuentes.

15. Aumento en el nimero de accidentes de trabajo .

16. Sentimiento de frustracion, de no haber hecho lo que se queria en la vida.

17. Cansancio, tedio o desgano.

18. Disminucion del rendimiento en el trabajo o poca creatividad.

19. Deseo de no asistir al trabajo.

20. Bajo compromiso o poco interés con lo que se hace.

21. Dificultad para tomar decisiones.

22. Deseo de cambiar de empleo.

23. Sentimiento de soledad y miedo.

24. Sentimiento de irritabilidad, actitudes y pensamientos negativos.

25. Sentimiento de angustia, preocupacion o tristeza.

26. Consumo de drogas para aliviar la tensién o los nervios.

27. Sentimientos de que “no vale nada”, o “ no sirve para nada”.

28. Consumo de bebidas alcohdlicas o café o cigarrillo.

29. Sentimiento de que esté perdiendo la razon.

30. Comportamientos rigidos, obstinacién o terquedad.

31. Sensacion de no poder manejar los problemas de la vida.

Fuente: Adaptado de Universidad Javeriana de Colombia (2010).

Tabla 2. Cuestionario para evaluacion del desempefio laboral.

Excelente (5); Muy Bueno (4); Bueno (3); Aceptable (2); Inferior (1)

Descripcion del criterio

Escala

4

3

2

1. Produccion: ;Cumple con la cantidad de trabajo esperado segun el area donde se desempefia?

2. Sigue Instrucciones: ;,Cumple con las tareas encomendadas por el jefe de linea directa dentro de du horario?

3. Sigue Instrucciones: ¢ Atiende con cortesia a los usuarios / as y ejecuta los protocolos de atencién y normas
aprobadas por MSP?

4. Conocimiento en el trabajo:  Conoce su territorio, realiza trabajos programaticos dentro de su area de trabajo?

5. Cooperacion: ¢ Tiene buen relacionamiento con los integrantes del equipo de salud y de la comunidad?

6. Atencion a ciudadanos: ¢Actitud hacia los/as ciudadanos/as internos y externos?

7. Cuidado de equipos y materiales: ;Manejo y mantenimientos de equipos y materiales de trabajo?

8. Relaciones Interpersonales: ;Se relacionamiento e integraciéon con los deméas?

9. Capacidad de decision y conduccion: jContribuye y participa de las actividades de educacion permanente?

10. Trabajo en Equipo: ¢ Participa activamente para el logro de una meta comun, subordinando los intereses
personales a los objetivos del area de trabajo?

11. Colaboracion: ;Capacidad de trabajar en colaboracion con grupos multidisciplinarios, con otras areas de
organizacién u organismos externos con los que debe interactuar?
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12. Dinamismo: Demuestra energia trabajando duro sin que su nivel de rendimiento se vea afectado?

13. Orientacion al usuario: ¢Orienta y encamina a los pacientes/usuarios a los centros de referencia de la red de
salud de su area de influencia?

14. Comunicacion: s Capacidad de escuchar, exponer opiniones e ideas en forma efectiva?

15. Iniciativa: ¢Capacidad de emprender acciones, mejorar resultados sin necesidad de un requerimiento ex-
terno?

16. Empoderamiento: ¢ Participa del gerenciamiento de los insumos necesarios para el adecuado funcionamien-
to del HBSF?

17. Imparcialidad: ¢Ofrece un trato igualitario y sin discriminacion facilitando la misma oportunidad a los /as
usuarios/as?

18. Responsabilidad con el Trabajo: ;Cumple con los horarios, la planificacion establecida?

19. Registro de Asistencia: jRealiza registros de asistencia diariamente segun corresponda?

20. Cumplimiento de las normas: ;Posee documentacién complementaria al dia y en orden para realizar su
trabajo?

21. Puntualidad: ¢ Llega puntualmente todos los dias a su lugar de trabajo?

Puntaje promedio

Fuente: Adaptado de Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social (2013).

La obtencién del puntaje bruto total del estrés se obtiene mediante la sumatoria de los siguientes subtotales que co-
rresponden a promedios ponderados (Tabla 3):

Tabla 3. Célculo del promedio ponderado del estrés laboral.

Grupo ftems Categoria Puntuacion promedio | Ponderacion | Promedio ponderado
(a) (b) (c) (d=bxc
1 Del1al8 Fisiologica 4
2 Del9 al 12 Comportamiento social 3
3 Del 13 al 22 Intelectual y laboral 2
4 Del 23 al 31 Psicoemocional 1
Puntaje bruto total

Nota. Esta tabla muestra el calculo del puntaje bruto total del estrés. Los grupos de items presentan ponderaciones
diferentes (Universidad Javeriana de Colombia, 2010).

Una vez determinado el promedio ponderado del estrés laboral, se transformé el puntaje dividiendo cada valor entre
61,16 y multiplicando por 100; este resultado se redonded a un decimal. Considerando que el personal evaluado co-
rresponde a la categoria de jefes y profesionales técnicos, se aplicé el baremo que se muestra en la Tabla 4. En funcion
del puntaje transformado del estrés se determind el nivel de sintomas y su interpretacion para la toma de decisiones
que correspondan.

Volumen 6 | Nimero 3 | Septiembre - Diciembre -2023
115



Tabla 4. Baremo del cuestionario para la evaluacion del estrés a jefes, profesionales y técnicos.

MNivel de Puntaje total
sintomas de transformado Interpretacion del nivel de estrés
astrés

Muy bajo 00avs Ausencia de sintomas de estrés u ocurrencia muy rara que no
amerita desarmollar actividades de intervencidn especificas.

Bajo 7.9a126  Esindicativo de baja frecuencia de sintomas de estrés y por tanto
escasa afectacion del estado general de salud. Es pertinente
desarrollar acciones o programas de intervencion, a fin de
mantener la baja frecuencia de sintomas

Medio 127a177 La presentacidn de sintomas es indicativa de una respuesta de
estrés moderada. Los sintomas mas frecuentes vy criticos
ameritan observacion y acciones sistematicas de infervencion
para prevenir efectos perjudiciales en la salud

Alto 178a250 La cantidad de sintomas y su frecuencia de presentacion es
indicativa de una respuesta de esirés alto. Los sintomas mas
criticos y frecuentes requieren intervencidn en el marco de un
sistema de vigilancia epidemioldgica

Muy alto 21121000 La cantidad de sintomas y su frecuencia de presentacion es
indicativa de una respuesta de estrés severa y perjudicial para la
salud. Los sintomas mas criticos vy frecuentes requieren
intervencion inmediata en el marco de un sistema de vigilancia
epidemicldgica.

Fuente: Tabla adaptada de Universidad Javeriana de Colombia (2010).

RESULTADOS Y DISCUSION

Las tablas y figuras que se presentan a continuacién muestran los resultados obtenidos tras la aplicacion de los dos
cuestionarios a una poblacién de 26 empleados del hospital San Francisco de Latacunga — Ecuador. Las variables en
estudio, estrés (variable independiente) y desempefo laboral (variable dependiente), se evallan a partir de sintomas
y criterios que, tras su totalizacion permiten establecer una puntuacion para cada empleado.

Del personal investigado se tiene que: el 80,8% son mujeres y el 19,2% son hombres; el 53,8% tiene una edad com-
prendida entre 20 y 30 afios, el 42,3% entre 31 y 40 afios y el 3,8% tienen una edad entre 41 y 50 afios; en cuanto al
servicio de trabajo, el 57,7% laboran en Hospitalizacion, 11,5% laboran en Laboratorio, 7,7% en Farmacia, el 11,5%
en Atencion al Cliente, el 7,7% en Administracion y el 3,8% laboran en Nutricion. En cuanto a la profesion del perso-
nal estudiado, el 26,9% son médicos/as, el 7,7% son fisioterapeutas, el 23,1% son enfermeras/os, 7,7% bioquimicos/
as, 11,5% laboratoristas, el 19,2% es personal administrativo y el 3,8% Chef. Respecto del tiempo de trabajo en el
Hospital, el 11,5% tienen menos de un ano, el 69,2% se encuentran entre 2y 5 afios y el 19,2% tienen entre 6 y 10 afos
de labor en la Institucion. Se tiene que soélo el 19,2% del personal trabaja también en otra institucion.

La aplicacion del cuestionario validado permitio llegar a los resultados que se presentan en la Tabla 5 y de los cuales
se destaca un nivel de estrés alto en el area de Atencion al Cliente y en el area de Laboratorio; respecto de las profe-
siones el estrés es alto en el personal de administracion, enfermeros/as y laboratoristas. El nivel de estrés es bajo en
los fisioterapeutas, en los médicos y en el personal que tiene dos trabajos.
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Tabla 5. Evaluacion del estrés por variable.

Variables Evaluacion del estrés
Categoria Subcategoria Valoracién promedio Nivel
Masculino 16,7 Medio
Sexo ] )
Femenino 16,2 Medio
20 a 30 afios 15,5 Medio
Edad 31 a 40 afios 17,4 Medio
41 a 30 afios 149 Medio
Admmistracion 16,0 Medio
Atencion al Cliente 19.0 Alto
Area de trabejo Fa.rmfu:ia. _ 13,5 Mndu:e
Hospitalizacion 15,3 Medio
Laboratorio 216 Alto
Nutricién 13,7 Medio
Administrador/a 17,8 Alto
Bioquimico‘a 13,5 Medio
Chef 13,7 Medio
Profesion Enfermero’a 20,5 Alto
Fisioterapeuta 11,4 Bajo
Laboratorista 21,6 Alto
Meédico/a 119 EBajo
Hasta 1 afio 132 Medio
Tiempo de servicio =1 afio hasta 5 afios 16,8 Medio
>3 afios 16,4 Medio
Nimero de trabajos ! ”'f I".-Ier.lho
=1 11,7 Bajo

Esta tabla muestra la valoracion promedio del estrés y el nivel de estrés.

El comportamiento de los datos de las categorias, area de trabajo y profesion, que son de mayor interés para decisio-
nes futuras se muestran en la Figura 1y 2.
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Figura 1. Diagrama de cajas y bigotes de la variable: servicio de trabajo vs. estrés.

Esta figura muestra el estrés promedio para cada servicio de trabajo: minimo, méaximo, mediana, rango y rango
intercuartil.
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Figura 2. Diagrama de cajas y bigotes de la variable: profesion vs. estrés.

Esta figura muestra el estrés promedio para cada profesion: minimo, maximo, mediana, rango y rango intercuartil. La
valoracion promedio del estrés al personal investigado asciende a 16,3 que, segun el baremo de evaluacion, corres-

ponde a un nivel de estrés medio 0 moderado.

El andlisis descriptivo de la variable dependiente (desempefio laboral) que se muestra en la Tabla 6, permite determi-
nar que: en la mayoria de categorias el nivel de desempefio laboral es muy bueno y es bueno en las siguientes subca-
tegorias: personal con edad de 41 a 50 afios, personal del area de administracion, los fisioterapeutas, los médicos y el
personal con tiempo de servicio mayor a 5 afios. No se identifican variables con desempefios laborales de: excelente,

aceptable o inferior.

Tabla 6. Evaluacion del desempefio laboral por variable.

#U0

Variables Evaluacion del desempeiio laboral
Categoria Subcategoria Valoracion promedio* Nivel
Masculino 3,56 Muy bueno
Sexo -
Femenino 3,55 Muy bueno
20 a 30 afos 3,54 Muy bueno
Edad 31 a 40 afos 3,58 Muy bueno
41 a 50 anos 3,33 Bueno
Administracion 3,45 Bueno
Atencion al Cliente 3,56 Muy bueno
. , Farmacia 3,88 Muy bueno
Area de trabajo ——
Hospitalizacion 3,50 Muy bueno
Laboratorio 3,62 Muy bueno
Nutricién 3,67 Muy bueno
Administrador/a 3,51 Muy bueno
Bioquimico/a 3,88 Muy bueno
Chef 3,67 Muy bueno
Profesion Enfermero/a 3,61 Muy bueno
Fisioterapeuta 3,29 Bueno
Laboratorista 3,62 Muy bueno
Médico/a 3,46 Bueno
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Hasta 1 afio 3,56 Muy bueno

Iilgirgpo de ser- 5 R0 hasta 5 afios 3,58 Muy bueno
>5 afios 3,45 Bueno
1 3,52 Muy bueno

Nulmero de tra-
bajos >1 3,66 Muy bueno

Esta tabla muestra la valoracion promedio del desempenfo laboral y el nivel de desempeno asignado segun la escala
establecida en el instrumento. Para la asignacion del nivel de desempeno la valoracion se redondea al entero. El com-
portamiento de los datos de las categorias, area de trabajo y profesion, se muestran en la Figura 3y 4:

4,00

3,80 -

360 o
340 I

320

23
=]

3,00

Hospitalizacién  Laboratorio Farmacia Atenciénal  Administracién Nutricion
Cliente

Servicio de Trabajo

Figura 3. Diagrama de cajas y bigotes de la variable: servicio de trabajo.

4,00
3,80
3,60
340
320
3,00
m —
£ z o ] 5 z 9
L = o o @
=4 [=1 @ = =3 3 e
8 @ 3 s B 5
o o 3 g &
B ® g & g
= o &
o =
Profesion

Figura 4. Diagrama de cajas y bigotes de la variable: profesion.

La evaluacion promedio que alcanza cada aspecto del instrumento sobre el desempefo laboral arrojé los promedios
que se muestran en la Figura 5. En esta figura se tiene que los tres aspectos con mayor puntuaciéon son: la orientacion
al usuario, el acatamiento de instrucciones del jefe y la produccién del servicio. Los aspectos con menor puntuacion
son: la iniciativa, el registro de asistencia y la cooperacion.
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Puntualidad

Cumplimiento de las normas
Registro de asistencia
Responsabilidad con el trabajo
Imparcialidad
Empoderamiento

Iniciativa

Comunicacién

Orientacién al usuario
Dinamismo

Colaboracion

Trabajo en equipo

Capacidad de decisién y conduccién

Aspecto evaluado

Relaciones interperscnales
Cuidado de equipos v materiales
Atencion a ciudadados
Cooperacién

Conocimiento en el trabajo
Sigue instrucciones del MSP
Sigue instrucciones del jefe
Produccién

3.62

3.85

3,15

3.81

3.31

3.38

3.04

3.31

3.35

3,42

3.46

3.46

3.27

3.81

3.19

4,19

0.00

0.50

1.00

1.50 2.00 2.50

3.00 3.50

Valoracion promedio

Figura 5. Valoracion promedio del desempefio laboral por cada aspecto evaluado.

La valoracion promedio del desempefio laboral del personal del hospital San Francisco de Latacunga es de 3,55 que,

luego del redondeo corresponde a un nivel de desempefio muy bueno.

Antes de proceder con el andlisis de correlacion entre variables se aplico la prueba de normalidad; como el nimero
de datos es inferior a 50 (26 datos) se aplico la prueba de Shapiro-Wilk. El “p valor” tanto en la variable “desempefio
laboral” cuanto en la variable “estrés” es mayor a 0,05, razon por la cual se acepta la H: las variables referidas siguen
una distribuciéon normal. Dentro de las pruebas paramétricas, para determinar la relacion entre las variables se selec-

ciond la prueba de Pearson y los resultados se muestran en la Tabla 7.

Tabla 7. Correlacion de Pearson entre el desempenio laboral y el estrés.

4.27

4.50

Desempeino promedio Estrés
Desempefo | Correlacion de Pearson 1 0,042
promedio Sig. (bilateral) 0,837
N 26 26
Estrés Correlacion de Pearson 0,042 1
Sig. (bilateral) 0,837
N 26 26

Esta tabla permite ver el grado de correlacion entre las variables desempefio laboral y estrés con un a=0,05. El ané-
lisis de correlacion de Pearson entre el estrés ponderado y el desempefio laboral (en términos generales) determind
que, no existe correlacion entre las variables, dado que el nivel de significancia bilateral calculado (p valor) es mayor
con 0,05. Sin embargo, se detecta correlacion entre el desempefio laboral y algunos sintomas del estrés, tal como se

muestra en la Tabla 8.

Tabla 8. Correlacion de Pearson entre el desempenio laboral y el estrés.

Sintomas o malestares asociados al estrés

13. Sentimiento de sobre-

22. Deseo cam-

27. Sentimientos

carga de trabajo. biar de empleo “no vale nada”
Desempefio laboral Correlaciéon de Pearson | ,588** /398" -,395*
Sig. (bilateral) 0,002 0,044 0,046
N 26 26 26

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

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
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Nota. Esta tabla permite ver el grado de correlacion entre
el desempeno laboral y tres sintomas del estrés, con un
a=0,05.

Los resultados a los que arribé esta investigacion arrojo
un coeficiente de correlacion de Pearson de 0,042 y un
nivel de significancia bilateral de 0,837 entre el estrés y
el desempefio laboral, con lo cual se demostrdé que no
existe correlacion significativa entre las dos variables;
este resultado se contrapone con lo encontrado por
Guic et al. (2012), cuando mencionan que el estrés la-
boral conlleva consecuencias econdmicas para las em-
presas; Rodriguez & Rivas (2011), aseveran que el au-
mento de los niveles de estrés genera una disminucion
en el desempefio laboral; asi mismo, Sarsosa & Charria
(2018), demuestran que el estrés laboral puede desenca-
denar una baja productividad. Por su parte, Velasquez &
Villavicencio (2016), establecieron que el personal de sa-
lud con sintomas de estrés demostré una disminucion en
su desempefio laboral; situacion que es compartida por
Delgado (2020), en el estudio desarrollado en la Red de
Salud de Trujillo, en Chimborazo — Ecuador y por Onofre
(2021).

En consecuencia, esta investigacion no logré detectar
que el nivel de estrés promedio, de 16,3 en el baremo
de evaluacion, considerado como moderado, tenga im-
pacto negativo significativo en el desempefio promedio
del personal del hospital San Francisco de Latacunga; o
dicho de otra manera, los niveles de estrés presentes en
el personal del Hospital, hasta el momento, no impactan
de forma adversa en su desempefio laboral. Es probable
que esta situacion obedezca a factores como: la edad
del personal (aproximadamente la mitad no supera los 30
afos), el tiempo de trabajo en el Hospital (80,7% no supe-
ran los 5 afios), la necesidad de conservar el empleo en la
apremiante situacién econémica que vive el pais (Reyes
Mejia, 2017), o la valoracion de aspectos del desempefio
asociados a la orientacion al usuario, la identificacion con
el equipo de trabajo, el cumplimiento de normas vy la res-
ponsabilidad con el trabajo, que son los aspectos mejor
puntuados en la evaluacion del desempefio.

Sin embargo, al relacionar el desempefio laboral y los
sintomas del estrés laboral, esta investigacion detectd
correlacion significativa entre el desempefio laboral, sen-
timiento de sobrecarga de trabajo, deseo de cambiar de
empleo y sentimientos “no vale nada”. La correlacion en-
tre el desempefio con la sobrecarga de trabajo y con el
deseo de cambiar de empleo, no evidencian una relacion
inversa predecible, razon por la cual se desechan esos
resultados, y se resalta la correlacion inversa entre el des-
empefo laboral y el sentimiento “no vale nada”.

Finalmente, vale la pena mencionar que, al encontrarse
en riesgo la salud y la vida de las pacientes que solicitan
atencion en los hospitales, el personal que los atiende se
enfrenta a situaciones estresantes (Zurita, 2019) y repeti-
tivas (Mendinueta et al., 2020).

CONCLUSIONES

Luego de la investigacion realizada, basados en los datos
obtenidos y al realizar un anélisis al respecto de los mis-
mos, se concluye que:

Mediante el tratamiento de los datos recabados a través
de los instrumentos de investigacion, se pudo realizar un
analisis estadistico el cual nos permitié conocer el nivel de
estrés presente en el personal del hospital San Francisco,
que en términos generales se encontré en nivel medio.

A partir del analisis detallado por departamento o area
de trabajo se encontré que el personal que se encuentra
laborando en Atencion al Cliente, tienen una mayor ten-
dencia a sufrir problemas de estrés, debido a lo complejo
que puede ser el tratar con pacientes o familiares que no
tienen claro como se debe realizar algun tramite o indi-
cacion protocolaria. Ademas, otro departamento que se
ve afectado de igual forma es el personal de Laboratorio,
en donde la exposicion a quimicos y procesos repetitivos
generan cansancio e incomodidad laboral.

Los resultados mediante la prueba de correlacion de va-
riables no evidenciaron factores de estrés que dificulten
el desempefio laboral en todo el personal del hospital,
excepto el sentimiento “no vale nada”.

En términos globales, el estrés presente en los emplea-
dos del hospital San Francisco de Latacunga, no influyen
negativamente en su desempefo laboral.
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