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RESUMEN

El objetivo fue determinar la relacion entre el afrontamiento en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID 19 con la calidad de vida laboral de
profesionales de enfermeria en un hospital publico de Huanuco, 2022.
Método. EIl estudio tiene enfoque cuantitativo, observacional, con disefio
relacional, prospectivo y transversal. La muestra conform6 56 sujetos
seleccionados probabilisticamente de una poblacién de 255 enfermeros/as del
Hospital Regional Hermilio Valdizdn Medrano. Se utilizé la técnica de
encuesta y como instrumentos: escalas calidad de vida laboral y afrontamiento
del profesional de enfermeria. Un cuestionario de caracteristicas generales,
previamente validadas y fiables. Se aplicaron las consideraciones éticas. Se
realizé el andlisis descriptivo y las hipotesis se comprobaron mediante la
prueba X2 para p<0,05. Resultados. Se observé relacién significativa entre
las dimensiones del afrontamiento en escenarios de trabajo por la COVID 19:
resolucién de problemas, expresion emocional, apoyo social, reestructuracion
cognitiva, evitacién de problemas y retirada social, cuyos niveles fueron bajos
[92,8%(52), 91,1%(51), 92,8%(52), 85,7%(48), 83,9%(48) y 89,2%(50)], con
una minima calidad de vida laboral en profesionales en estudio [X? = 63,900;
X? = 22,133; X? =50,000; X? =21,900; X?=47,500 y X°=48,000 (p<0,05)],
admitiéndose relacion directa entre las dimensiones: afrontamiento y calidad
de vida laboral. Conclusion. Se determina relacion significativa entre el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19
y la calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria de un hospital
publico de Huanuco, 2022, asumiendo que, a menor afrontamiento, menor

calidad de vida laboral y viceversa (p< 0,05).

Palabras claves: afrontamiento de profesionales de enfermeria, calidad de

vida laboral, COVID19, recursos humanos en salud.
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ABSTRACT

The objective was to determine the relationship between coping in work
settings during the COVID 19 pandemic with the quality of work life of nursing
professionals in a public hospital in Huanuco, 2022. Method. The study has a
guantitative, observational approach, with a relational, prospective and cross-
sectional design. The sample consisted of 56 subjects selected
probabilistically from a population of 255 nurses from the Hermilio Valdizan
Medrano Regional Hospital. The survey technique was used and as
instruments: quality of work life and coping scales of the nursing professional.
A questionnaire with general characteristics, previously validated and reliable.
Ethical considerations were applied. The descriptive analysis was performed
and the hypotheses were verified using the X2 test for p<0.05. Results. A
significant relationship was observed between the dimensions of coping in
work settings due to COVID 19: problem solving, emotional expression, social
support, cognitive restructuring, problem avoidance and social withdrawal,
whose levels were low [92.8%(52) , 91.1%(51), 92.8%(52), 85.7%(48),
83.9%(48) and 89.2%(50)], with a minimum quality of working life in
professionals under study [X2 = 63,900; X2 = 22,133; X2 =50,000; X2 =21,900;
X2=47,500 and X2=48,000 (p<0.05)], admitting a direct relationship between
the dimensions: coping and quality of work life. Conclusion. A significant
relationship is determined between coping in work scenarios during the COVID
19 pandemic and the quality of work life of nursing professionals from a public
hospital in Huanuco, 2022, assuming that, the less coping, the lower the quality
of work life and vice versa (p<0.05).

Keywords: coping of nursing professionals, quality of work life, COVID19,

human resources in health.
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INTRODUCCION

La pandemia de COVID 19 tomé a todos por sorpresa porque no estaban
preparados para enfrentarla. Junto con eso, expone crudamente las
crecientes desigualdades en nuestra sociedad de todo tipo que se derivan en

gran parte del mundo del trabajo (1).

La calidad de vida laboral de los profesionales de enfermeria es uno de los
temas mas relevantes en el campo del trabajo y la productividad. El
coronavirus provocado por el COVID-19 requiere de mas profesionales de
enfermeria para brindar atencién y cuidados, aunque las condiciones
laborales presentan graves desviaciones. En este caso, los profesionales de
enfermeria representan un grupo critico de trabajadores en las operaciones
de los centros de salud, particularmente en la atencion hospitalaria, que han
experimentado condiciones laborales inadecuadas durante la pandemia del
COVID 19. (2).

En razén a esta problematica el estudio busco determinar la relacion de las
estrategias de afrontamiento en escenarios de pandemia por la COVID 19 con
la calidad de vida laboral de los profesionales de enfermeria de un hospital

publico de Huanuco, 2022.

Para la lectura del estudio se ha estructurado de esta manera. En el capitulo
I, se describe el problema de investigacion, comprendida la fundamentacion
del problema, formulacion del problema, formulacién de los objetivos, la
justificacion, limitaciones, formulacion de hipétesis, variables, definicién

tedrica y operacionalizacion de variables.

En el capitulo II, se exhibe el marco teodrico, el cual a su vez comprende: los
antecedentes de la investigacion, las bases tedricas y las bases conceptuales

de las variables implicadas.

En el capitulo Ill, se presenta la metodologia, que comprende el ambito,
poblacion, muestra del estudio, nivel y tipo de investigacion, métodos, técnicas
e instrumentos de investigacion utilizados, el procedimiento de aplicacion,

tabulacion y andlisis de datos.
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En el capitulo IV, se presentan los resultados de la investigacion, con su

respectivo Interpretacion.
En el capitulo V, se muestra la discusion de los resultados.

Por ultimo, se presentan: las “conclusiones, recomendaciones, referencias

bibliograficas y los anexos.
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CAPITULO |. PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Fundamento del problema de investigacion

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (2), la calidad de vida
se refiere a la percepcion que tiene una persona del lugar donde vive, su
cultura y valores en relacion con sus metas, expectativas, normas e
intereses. A su vez, la calidad de vida laboral se considera el equilibrio
entre las exigencias del trabajo y la capacidad percibida para afrontarlas
con el fin de lograr un desarrollo recomendable en el &mbito profesional,

familiar y personal a lo largo de la vida (3).

Desde un enfoque multidimensional, los trabajadores en salud
experimentan calidad de vida laboral cuando ven satisfechas las
siguientes necesidades personales: apoyo institucional, sensacion de
seguridad e inclusion en el trabajo y satisfaccion laboral, que identifica el
bienestar obtenido a través de las actividades laborales. lograr el

desarrollo personal, y administrar su tiempo libre (4).

Entre los principales factores que inciden en la calidad de vida laboral se
encuentran la enorme demanda de atencion que supera la capacidad de
atencion, la mala condicidn fisica, el hacinamiento en la fuerza de trabajo
y la presencia de enfermedades profesionales. Ademas, entre los
factores que conducen a la rotacion del personal dentro de una
organizacién, también se toman en consideracion el salario, el ambiente

laboral y las condiciones de trabajo (5).

Los profesionales de la salud, principalmente los profesionales de
enfermeria, tienen mas probabilidades de estar expuestos a factores
laborales que afectan la calidad de la vida laboral, ya que los requisitos
de su trabajo los obligan a cumplir con los estandares de produccion; la
necesidad de una buena salud fisica y mental, incluido un sentido de
compromiso con el trabajo, seguridad laboral, bienestar Apoyo

institucional para el desarrollo personal y la salud mental (6).
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Con base en un estudio sobre la calidad de vida laboral de los
enfermeros en instituciones hospitalarias de la red publica en la ciudad
de Maceio, estimaron que el 33,65% de la muestra tenia acceso limitado
a los servicios de salud y asistencia social. En el trabajo, solo el 46,96%
esperaba un lugar para descansar; en cuanto a la libertad de expresion,
el 46,15% dijo que no tenia tales beneficios, y el 48,56% dijo que faltaban
planes de desarrollo personal y profesional. El 43,43% no mantuvo la
jornada laboral suficiente, el 40,06% no mantuvo las condiciones

laborales adecuadas (7).

Ademas, diferentes autores reconocen que existen algunos
determinantes de la calidad de vida en el trabajo, de los cuales los
factores psicosociales tienen mayor impacto en la calidad de vida de los
profesionales de enfermeria, tales como situaciones de mala
organizacion del trabajo (flexibilidad laboral limitada, trabajo nocturno y
sobrecarga de trabajo), que pueden provocar pérdida de identidad y
autonomia profesional, abandono; y a nivel personal, pueden provocar

estrés y problemas organicos (8).

Diversos investigadores afirman que los profesionales de la salud
pueden presentar afecciones psicologicas debido al estrés laboral que
enfrentan, en especial, cuando las personas requieren de una atencion
intensa y prolongada y/o cuando se encuentran en una situacién o

necesidad de dependencia (9).

Desde el analisis de Acinas (10), esta reconocido que el trabajo con
personas, sobre todo con el sufrimiento humano, que esta cargada de
situaciones estresantes y emocionalmente demandantes, es comun
encontrar malestar en los trabajadores, que conlleva a eventos negativos
(11), como el estrés, caracteristico en distintas profesiones asistenciales
como médicos y enfermeras (12), y asistentes sociales (13), Dicho
malestar, traduce desmotivacion emocional y cognitiva, (14), con
manifestaciones de ansiedad intensa, incertidumbre, pérdidas de rutinas

y tradiciones, fatiga por compasion, asi como dafio moral, quedando
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propensos a desencadenar alteraciones mentales como depresion,

trastorno de estrés postraumatico e incluso ideacién suicida (15) (16).

Llama la atencion, que en la crisis sanitaria actual propiciada por la
COVID-19, los profesionales de la salud de las areas criticas como de
los Servicios de Urgencias, Unidades de Cuidados Intensivos (UCI) y
Neumologia, que pese a una identidad social y profesional basada en la
experiencia y la preparacion para sobrellevar exigencias emocionales y
cognitivas intensas personalidad resistente o dureza (17) estuvieron
susceptibles a desarrollar alteraciones emocionales con componente de
afecciones psiquiatricas (18), lo que podria atribuirse a la falta de
informacion, previsién y protocolos estables de actuacion al agotamiento
fisico (19), incremento de numero de pacientes, verse expuestos ante el
sufrimiento ajeno, muerte (20), y a las “condiciones laborales (uso de
equipos de proteccion, reorganizacion del espacio de trabajo, gestion de
la escasez de recursos materiales y carga laboral, turnos extra y horarios
mas prolongados), aspectos sociales y familiares (distanciamiento
social, miedo al contagio de seres queridos) y factores relacionados con
los pacientes (alta tasa de mortalidad, contacto con el sufrimiento y la
muerte, conflictos éticos)” (21), necesitando asi apoyo psicoldgico

independientemente de su funcién o exposicion al virus (22) .

Los problemas de salud mental surgen cuando las emociones no
cumplen de manera correcta su funcion de adaptacion, estas
sobrepasan los limites y generan desequilibrio emocional (23). Los
problemas de salud mental del personal de salud, repercuten en la

calidad de atencion (24).

En las afecciones psicolégicas que presentan los trabajadores de la
salud observan sintomas de estrés postraumatico, sentimiento de rabia,
miedo, frustracion, culpa, desesperanza y preocupacion (25). Las
mismas que requieren de la utilizacion adecuada de estrategias de
afrontamiento (26), con la finalidad de mejorar su desempefio y niveles
Optimos de bienestar psicologico (27).
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El afrontamiento, es un mecanismo que aplican los afectados, el cual es
considerado un proceso dinamico en respuesta a demandas objetivas y
a evaluaciones subjetivas de la situacion. En este sentido, Lazarus y
Folkman (28) consideran que el afrontamiento esta compuesto por
conductas y por procesos cognitivos individuales en respuesta a
situaciones estresante que enfrenta cada persona. El afrontamiento es
clave para aprender a desarrollar estrategias que permitan mantener
conexion con otras personas, Y llevar una rutina saludable de suefio y
alimentacion. En este contexto, recomiendan el uso limitando los
“‘medios de comunicacion confusos y la practica de técnicas de manejo
del estrés como la atencion plena y respiracion profunda. En cuanto a
las personas que presentan sintomas significativos de afeccion frente a

la salud mental se recomienda apoyo profesional (29)

En situaciones de incertidumbre y miedo el desarrollo de estrategias de
afrontamiento ayuda a mantener el bienestar y el equilibrio emocional
(30). Segun los hallazgos del estudio realizado por Cai et al., los
enfermeros obtuvieron una puntuacién alta en el uso de estrategias de
afrontamiento (31). Y, por ultimo, las estrategias de afrontamiento
aparecen como acciones que el individuo aplica para palear contra una
accion o evento amenazante contra su bienestar o que le genere estrés
laboral (32).

El analisis de las variables que tienen posible influencia en la calidad de
vida son los estilos de afrontamiento. En tal hecho, se considera el rol
modulador del estilo de una persona y las estrategias que utiliza para
enfrentar como por ejemplo el estrés, determinandose que, a mayor

estrés percibido, menor es la calidad de vida reportada (33).

Las personas suelen utilizar estrategias de afrontamiento ante
situaciones negativas, sin embargo, en una pandemia, quienes se
encuentran mas estresados son aquellos que cuentan con mayores
recursos de afrontamiento, por lo que se analiz6 este tema entre los
trabajadores de la salud, en especial el personal de enfermeria

hospitalaria, quienes constituyen el eje de la salud. accién. Bueno, €él es
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responsable de la interaccion o interseccion del trabajo médico (que es
complicado) y toma todas las medidas para mantener la salud y la

seguridad de los pacientes.

En cuanto a la calidad de vida en el trabajo de los profesionales de
enfermeria del hospital publico de Huanuco, se observd que existe un
namero suficiente de profesionales de la salud para atender las
necesidades de enfermeria y buenas condiciones de trabajo (incluyendo
equipo de proteccion personal y otros recursos, apoyo para el trabajo en
equipo y educacion continua), debido a que su papel relevante en el

sistema de salud requiere una reversion de su calidad de vida laboral.

En consecuencia, con la presente investigacion se busca determinar la
relacion entre el afrontamiento en escenarios de pandemia por la COVID
19 con la calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria de un

hospital publico de Huanuco, en el 2022.
Formulacion del problema de investigacion general y especificos
Problema general

¢ El afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID 19 tiene relacién con la calidad de vida laboral de profesionales

de enfermeria de un hospital publico de Huanuco, 20227
Problemas especificos

v’ ¢Existe relacion entre la resolucion de problemas en el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID 19 con la calidad de vida laboral de los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio?

v ¢ Existe relacion entre la expresion emocional en el afrontamiento:
en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19y la
calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del

hospital en estudio?
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v' ¢ Existe relacion entre el apoyo social en el afrontamiento: en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19 y la
calidad de vida laboral los profesionales de enfermeria del hospital

en estudio?

v’ ¢Existe relacion entre la reestructuracion cognitiva en el
afrontamiento: en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID 19 y la calidad de vida laboral en los profesionales de
enfermeria del hospital en estudio?

v’ ¢Existe relacion entre la evitacion de problemas en el
afrontamiento: en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID 19 y la calidad de vida laboral en los profesionales de
enfermeria del hospital en estudio?

v' ¢ Existe relacion entre la retirada social en el afrontamiento: en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19y la
calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del
hospital en estudio?

1.3. Formulacién de los objetivos general y especificos
Objetivo general

Determinar la relacion entre el afrontamiento en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la COVID 19 con la calidad de vida laboral de

profesionales de enfermeria de un hospital publico de Huanuco, 2022.
Objetivos especificos

v' Analizar la relacién entre la resolucibn de problemas en el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID 19 con la calidad de vida laboral en los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio.

v Investigar la relacion entre la expresibn emocional en el

afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
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COVID 19 y la calidad de vida laboral en los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio.

v' Comparar la relacién entre el apoyo social en el afrontamiento en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19 y la
calidad de vida laboral los profesionales de enfermeria del hospital

en estudio.

v' Cotejar la relacién entre la reestructuracion cognitiva en el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID 19 y la calidad de vida laboral en los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio.

v' Analizar la relacion entre la evitacion de problemas en el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID 19 y la calidad de vida laboral en los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio.

v" Investigar la relacién entre la retirada social en el afrontamiento en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19y la
calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del

hospital en estudio.
1.4. Justificaciéon
Justificacion Tebdrica

Existe la necesidad urgente de explorar, monitorear y vigilar la salud
mental del personal sanitario que enfrento la COVID-19, mediante el
analisis de la relacion entre el afrontamiento en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la COVID 19 con la calidad de vida laboral de
profesionales de enfermeria de un hospital publico de Huanuco, a fin de
detectar posibles riesgos y dafos asociados que se incrementan por la
carga emocional derivada de la atencién de pacientes en situaciones
complejas orientandolo hacia la prevencion. Pues, es necesario disefiar

estrategias optimas y eficientes de apoyo y ayuda para la salud mental.
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Justificacion Practica

Los profesionales de enfermeria son la primera linea de atencion, que
tienen un rol crucial en la mejora de la calidad de la atencién de salud,
por lo que es necesario analizar los factores que pudieran afectar la
calidad de vida laboral de dicho personal (6), por ello, es necesario
analizar el afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia
por la COVID — 19 frente a la “calidad de vida laboral de profesionales
de enfermeria, en base a este estudio se estard en posibilidades de
determinar y proponer estrategias de mejora en este campo, desde las

autoridades de la Institucion y por el propio personal’.
Justificacion Social

Desde un enfoque social la profesion de enfermera, en estos tiempos,
“se encuentra en auges de crecimiento y reconocimiento social’. El pais
cursa reformas econOmicas Yy politicas; que vienen afectando
directamente la situacion laboral, conllevando a que la “calidad de vida
de los profesionales de salud” no sean las adecuadas, esto conlleva a
un “desgaste en las relaciones entre colegas, transformandose el
ambiente laboral mas hostil, aumentando la insatisfaccién laboral y
social”’. Se propone que con este estudio las propuestas se encaminen
a “la mejora organizacional y de direccion de los servicios de enfermeria
gue promuevan la motivacion, satisfaccion e identificacion de su
personal, repercuten positivamente en la salud del mismo y por ende en
la atencion brindada a los usuarios, quienes son el objeto central tanto

del profesional de enfermeria”.
Limitaciones:

Se tuvo ciertas limitaciones metodoldgicas, referida a la seleccion de la
muestra, ya que algunas unidades no terminaron debidamente el llenado
de las escalas, por las que se tuvo que completar con algunos

reemplazos. Con ello quedd superada la mencionada limitacion.
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1.6. Formulacion de Hipdtesis general y especificos

Hipotesis general

HO.

Hi.

El afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia
por la COVID 19 no tiene relacion con la calidad de vida laboral
de profesionales de enfermeria de un hospital publico de
Huanuco, 2022

El afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia
por la COVID 19 tiene relacion con la calidad de vida laboral
de profesionales de enfermeria de un hospital publico de
Huanuco, 2022

Hipotesis especificas:

HO:. La resolucién de problemas en el afrontamiento en escenarios

de trabajo durante la pandemia por la COVID 19, no tiene
relacion con la calidad de vida laboral de los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio.

Hii. La resolucion de problemas en el afrontamiento en escenarios

HO-.

de trabajo durante la pandemia por la COVID 19, tiene relaciéon
con la calidad de vida laboral de los profesionales de
enfermeria del hospital en estudio.

La expresiéon emocional en el afrontamiento en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID 19, no tiene relacion
con la calidad de vida laboral en los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio.

Hi2. La expresion emocional en el afrontamiento en escenarios de

HOs.

trabajo durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacion
con la calidad de vida laboral en los profesionales de
enfermeria del hospital en estudio.

El apoyo social en el afrontamiento en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la COVID 19, no tiene relacién con la
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calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del

hospital en estudio.

His. El apoyo social en el afrontamiento en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacion con la
calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del

hospital en estudio.

HO4. La reestructuracion cognitiva en el afrontamiento en escenarios
de trabajo durante la pandemia por la COVID 19, no tiene
relacion con la calidad de vida laboral en los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio.

His. La reestructuracion cognitiva en el afrontamiento en escenarios
de trabajo durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacion
con la calidad de vida laboral en los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio.

HOs. La evitacién de problemas en el afrontamiento en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID 19, no tiene relacion
con la calidad de vida laboral en los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio.

His. La evitacion de problemas en el afrontamiento en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID 19, tiene relaciéon
con la calidad de vida laboral en los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio.

HOs. La retirada social en el afrontamiento en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la COVID 19, no tiene relacion con la
calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del

hospital en estudio.

His. La retirada social en el afrontamiento en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacién con la
calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del

hospital en estudio.
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Variables
Variable independiente

- Calidad de vida laboral

Variable dependiente

- Afrontamiento en escenarios de trabajo

Variable de caracterizacion

- Caracteristicas sociodemogréficas

- Caracteristicas académicas
Definicién tedrica y Operacionalizacion de variables

Calidad de vida laboral: La calidad de vida laboral se refiere a mantener
un ambiente de trabajo propicio y satisfactorio para el desarrollo y
bienestar de los profesionales de enfermeria del Hospital Puablico de
Huanuco, implementando estrategias para mejorar las condiciones
habilitantes del desarrollo, la motivacion y el desempefio laboral de las
actividades laborales, y el impacto en la productividad y las relaciones

interpersonales.

Soporte institucional para el trabajo: El soporte institucional puede
definirse como los elementos del puesto de trabajo que un hospital
publico de Huanuco facilita a profesionales de enfermeria, con la

finalidad de éstos puedan desempefiar adecuadamente sus actividades.

Seguridad en el trabajo: La seguridad en el trabajo es la disciplina
encuadrada en la prevencion de riesgos laborales de los profesionales
de enfermeria, cuyo objetivo es la aplicacion de medidas y el desarrollo
de las actividades necesarias para la prevencion de riesgos derivados

en el sitio laboral de un hospital pablico de Huanuco.

Relaciones personales: las relaciones personales o interpersonales
son las interacciones reciprocas entre dos 0 mas personas en un hospital

publico de Huanuco.
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Bienestar logrado atraveés del trabajo: refiere a un sentimiento general
de satisfaccion y realizacion de los profesionales de enfermeria de un
hospital publico de Huanuco, a través del trabajo que va més alla de la
ausencia de problemas de salud.

Desarrollo personal del trabajador: hace referencia a la realizacion de
un proceso de introspeccion de los profesionales de enfermeria de un
hospital publico de Huanuco en el que se intenta descubrir su propia
identidad para explorar sus talentos, mejorar su salud, hacer cambios en

el estilo de vida, para estar en armonia con la mente y cuerpo.

Salud espiritual: puede ser entendido como un estado sentimental,
comportamental y cognitivo positivo para las relaciones de los
profesionales de enfermeria de un hospital publico de Huanuco, con los
otros y con una dimensioén transcendente, dando los profesionales de
enfermeria, una sensacion de identidad, actitudes positivas, armonia

interior, y objetivo en la vida.

El afrontamiento: En general, se refiere al conjunto de ideas y acciones
gue forman a los profesionales de enfermeria de los Hospitales Publicos
de Huanuco para enfrentar situaciones dificiles. Se trata de los procesos
cognitivos, emocionales y conductuales cambiantes que se desarrollan

para hacer frente a necesidades externas y/o internas.

Resolucion de problemas: se puede definir como la capacidad para
identificar un problema, tomar medi das légicas para encontrar una
solucion deseada, y supervisar y evaluar la implementacion de tal
solucion de los profesionales de enfermeria de un hospital puablico de

Huanuco.

Expresion emocional: hacen referencia a un estado afectivo que
experimentan los profesionales de enfermeria de un hospital publico de
Huéanuco, debido a la situacion y al contexto en el que se encuentran

inmersos.
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Apoyo social: El apoyo social es una serie de recursos psicologicos la
cual provienen de otros trabajadores de salud que son significativas para
los profesionales de enfermeria de un hospital publico de Huanuco, y
gue lo hacen sentirse estimado y valorado.

Reestructuracion cognitiva: es un procedimiento técnico por el cual los
profesionales de enfermeria de un hospital publico de Huanuco
aprenden a cambiar algunas maneras de pensar distorsionadas que

conducen a malestar emocional y frustracion.

Evitacion de problemas: hace referencia a evitar el problema no
pensando en él, esperar que el problema se resuelva por si mismo,
atribuir el error a otra persona, distraerse con otras actividades para
evitar pensar en el problema, de los profesionales de enfermeria de un

hospital publico de Huanuco.

Retirada social: hace referencia a la falta de contactos sociales y el
tener pocas personas con las que se puede interactuar con regularidad
delos profesionales de enfermeria de un hospital publico de Huanuco.
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Variable

Dimensioén

Indicadores

Valor final

Escala de
medicién

VARIABLE DEPENDIENTE

Calidad de
vida laboral de
profesionales
de enfermeria

Nivel general

Soporte institucional para el trabajo
Seguridad en el trabajo

Relaciones personales

Bienestar logrado a través del trabajo
Desarrollo personal del trabajador
Salud espiritual

Minima =0 -40
Aceptable =41 - 80
Bueno =81 - 152

Ordinal

Soporte institucional para el
trabajo

Indicaciones en el trabajo
Conocimiento de procedimientos
Recepcion de resultados supervisados
Reconocimiento de esfuerzo

Interés por la calidad de vida

Interés del jefe inmediato
Reconocimiento de los jefes

Libertad de expresion

Apoyo de los jefes

Retroalimentacion

Minima=0-13
Aceptable = 14- 32
Bueno =33 -44

Ordinal

Seguridad en el trabajo

Salario suficiente

Recepcién de insumos y EPP
Calidad de insumos y EPP

Igualdad de oportunidad de categoria
labora

Vacunacion de COVID-19

Problemas de salud

Minima=0-8
Aceptable =9 - 20
Bueno =21 - 28

Ordinal

Relaciones personales

Conflictos laborales

Minima=0-9

Ordinal
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- Obstaculos en el logro de metas
- Problemas laborales
- Ayuda de comparieros

Aceptable =10 - 11
Bueno =12 - 16

Bienestar logrado a través

- Identificacién con la institucién
- Uso de habilidades y destrezas
- Integridad de capacidades fisicas

Minima=0-6

del trabajo - Acceso a la cantidad y calidad de los Aceptat_)le =7-11 Ordinal
: Bueno =12 - 20
instrumentos
- Ingesta suficiente de alimentos
- Oportunidad ante situaciones adversas
- Reconocimiento laboral
Desarrollo personal del - Mejora de nivel de vida Minima=0-8
trabe?a dor - Logro de satisfactores Aceptable =9 - 20 Ordinal
J - Potencialidades Bueno =21 - 28
- Autorrealizacion
- Cuidado personal
- Logro de objetivos comunes
- Motivacion laboral Minima=0-9
Salud espiritual - Asignacion de puesto laboral Aceptable =10 - 11 Ordinal
- Comunicacién con los colegas de Bueno =12 - 16
trabajo
VARIABLE INDEPENDIENTE
. - Resolucion de problemas Ordinal
Afrontamiento e .
: - Expresién emocional _
en escenarios . Buena =0 -59
) . - Apoyo social _
de trabajo Nivel general L . En proceso = 60 — 99
durante la - Re_estr_lljcturauon cognitiva Baja = 100 - 120
. - Evitacion de problemas
pandemia por . A
la COVID - 19 - Retirada social
Resolucion de problemas |- Lucha para resolver el problema Buena=0-6 Ordinal
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Esfuerzo para resolver los problemas

En proceso =7 - 11

Afrontamiento al problema Baja=12-20
Mantuve mi postura y luché por lo que
gueria
Expresion de sentimientos para reducir Ordinal
el estrés _
> , Buena=0-6
L . Expresion de emociones _
Expresion emocional oy . En proceso=7-11
Analisis de sentimientos o
) . Baja =12 - 20
Desahogo mis emociones
Abrumacion de sentimientos
Escucha de problemas Ordinal
Persona de confianza _
S . . Buena=0-6
. Dejé que mis amigos me echaran una _
Apoyo social En proceso =7 - 11
mano i
. . Baja =12 - 20
Tiempo con los amigos
Consejo de un familiar
Repaso de problemas Buena =0 — 6 Ordinal
L " Forma de ver el problema _
Reestructuracion cognitiva : . 2 En proceso =7 -11
Realidad de la situacién o
. Baja=12-20
Optimismo
Afrontamiento de problemas _ Ordinal
: Buena=0-6
o Olvido del problema _
Evitacion de problemas e ) : L En proceso =7 - 11
Quité importancia a la situacion S
) " Baja=12-20
Comportamiento evitativo
Pa_sg algan tiempo solo Buena =0—6 Ordinal
. , Evité estar con gente _
Retirada social Oculté lo aue pensaba v sentia En proceso =7 -11
que p y Baja = 12 - 20

- Oculto de mis sentimientos

VARIABLE DE CARACTERIZACION
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Caracteristicas Edad AfRos Intervalo
sociodemograficas Sexo Masculino Nominal
Femenino
Procedencia Costa Nominal
Caracteristicas Slerra
generales . - - Sglva -
Caracteristicas académicas | Estudios de posgrado Si Nominal
No
Capacitaciones en cuidado de pacientes | Si Nominal
con COVID 19 No
Caracteristicas laborales Experiencia laboral ARos Intervalo
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CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes
Antecedentes Internacionales
Internacionales

Investigacion elaborada en Cuba, el 2020, Montero, YY; Vizcaino, MC.
titulado Factores involucrados en la calidad de vida laboral para el
ejercicio de la enfermeria. Tuvieron como objetivo establecer los factores
involucrados en la calidad de vida laboral para el ejercicio de la
enfermeria. El estudio se llevo a cabo mediante una revision sistematica
fundamentada en bibliografia especializada, que fueron publicadas no
mayor a 5 afios atras. La busqueda de estos datos lo realizaron en las
paginas de Pbmed, Medline y google académico. El disefio fue el andlisis
de los articulos originales tanto de enfoque cuantitativo, cualitativo o
mixta. Los resultados evidenciaron que si existen investigaciones
entorno de calidad de vida laboral del profesional de enfermeria.
También hallaron los elementos de riesgo psicosocial relacionado con el
trabajo de enfermeria que son; inadecuada organizacion del trabajo,
pérdida de identidad, autonomia, horarios nocturnos y carga laboral.
Concluyeron que los factores individuales que estan estrechamente
relacionado a la autoestima, la vulnerabilidad, las relaciones
interpersonales, tanto los riesgos fisicos como el clima organizacional

estan involucrados con la calidad laboral del profesional de enfermeria

(8).

En México, el 2020, Quintana, MO; Bautista, A; Velarde, EP. realizaron
una investigacion con el objetivo de identificar la percepcion del contexto
laboral de profesionales de enfermeria. El estudio fue exploratorio,
descriptivo, transversal y correlacional. Emplearon una muestra no
probabilistica de 170 profesionales de enfermeria. Sus resultados
mostraron la existencia de diferencias estadisticamente significativas en
la apreciacion del contexto laboral del enfermero (a), respecto al tipo de
institucion (p=0.020), el turno de trabajo (p=0.004) y el hecho de haber
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sido contagiada(o) con COVID-19 (p=0.029). Caracterizaron situaciones
como falta de valoracion, limitada toma de decisiones y baja
remuneracion monetaria, a pesar de ello les gusta laborar enfrentando

los riesgos que conlleva su trabajo. (34)

Estudio realizado en Colombia, el 2021, por Rodriguez, C; Grandas, D;
Cruzado, K; Prieto, D. con el objetivo de establecer las estrategias de
afrontamiento ante las condiciones de riesgo y efectos negativos para la
salud mental del profesional de enfermeria durante el tiempo de
pandemia por COVID-19, con disefio de revision sistematica de 30
articulos ubicados en las paginas de Proquest Nursing, Science Direct,
Taylor & Francis, identificando asi las estrategias de afrontamiento ante
las condiciones de riesgo y efectos dados en la salud mental del
profesional de enfermeria durante la pandemia. Los resultados
evidenciaron gue las estrategias mas manejadas durante la pandemia
fueron; apoyo psicologico y grupos de apoyo. La situacion de riesgo
mayormente demostrada por el profesional de enfermeria fue el riesgo
de contagiarse y transmitirlos a sus seres queridos y por ende el miedo
a fallecer. Observaron comportamientos de indecision, depresion,
intranquilidad, ansia, furia, desasosiego, y sindrome de burnout.
Concluyeron que la pandemia a educado al profesional de enfermeria
luchar una vez mas en equipo, a realizar cambios siempre y a ejecutar

intervenciones en pro de la salud humana (35).

Bejarano, DA; 2022, en Colombia en su tesis desarrollada con el objetivo
principal de: identificar esfuerzos conductuales y cognitivos susceptibles
de aplicar los profesores de la educacion superior en Colombia para
reducir el estrés laboral y/o cotidiano con ocasion del trabajo virtual en
tiempos de pandemia. Mediante una revision documental de material
investigativo indexo tanto internacional como nacional que permitié
sefalar los factores de riesgo determinados por las investigaciones
realizadas ante esta problematica enmarcada en medidas obligatorias
de aislamiento social y confinamiento para afrontar el evento pandémico,
estos factores se esquematizaron en una matriz de riesgos que aparece

como anexo, ademas, se describen las alternativas de manejo
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planteadas en la literatura investigativa que registraron éxito en el

manejo preventivo y terapéutico de la enfermedad (36).

Cirami, L; Hernan, E; Ferrari, LE; en el 2020, en Espafia desarrollaron
un estudio cuyo propaosito principal fue; describir el modo en el que los
profesionales de la salud despliegan sus estrategias de afrontamiento
del estrés, asi como también, evaluar la relacion entre estos
afrontamientos y los niveles de estrés percibido y de sintomatologia.
Ademas, se propone discutir estos resultados teniendo con el objeto de
reflexionar acerca de estrategias de prevencion e intervencion para el
escenario actual. La muestra se conformé de 150 sujetos que se
desempefiaban como profesionales del &mbito de la salud. Los
instrumentos utilizados fueron el EEP, el COPE-28, la subescala de
sintomatologia del CEMTAL y un cuestionario sociodemografico. Se
obtuvieron tres modos de Afrontamiento: 1) de Evitacion, 2) de
Aproximacion y 3) Emocional. También, se hallaron correlaciones
positivas entre el Afrontamiento de Evitacion con el estrés percibido y la
sintomatologia. Por ultimo, afirma que el afrontamiento del estrés en el

contexto actual de pandemia por COVID-19 fue positivo (37).

Ibarra, LM; Rodriguez, WA, durante el 2018, en Colombia en su estudio
realizado los objetivos estuvieron enmarcados en el Macro proyecto
Internacional “Trabajar en servicios humanos bajo la nueva gestion
publica. Significados, riesgos y resultados”, el cual busca evidenciar
cuales son las estrategias de afrontamiento de los docentes en algunas
ciudades de Colombia frente a las realidades actuales del mundo del
trabajo permeado por la l6gica de la Nueva Gestion Publica (NGP). El
estudio de un enfoque cualitivo se desarrolld6 en tres fases,
correspondiendo la primera a la descripcibn de la informacién
suministrada por los docentes, posteriormente, la fase de interpretacion
de acuerdo a las categorias planteadas y finalmente una construccion
de sentidos desde una triangulacion de los datos entre actores, autores
e investigadores. Frente a las tipologias de estrategia de afrontamiento
escape / evitacion conductual, puede sefalarse que los profesionales

docentes registran un uso preponderante de esta estrategia, como forma
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de sobrellevar las demandas laborales y organizacionales que

consideran exceden sus capacidades de respuesta (38).

Contreras, AL; Macias, JJ; 2021 en Ecuador en su investigacion
desarrollada cuyo objetivo fue principal fue: consisti6 en describir los
recursos de afrontamiento en la pandemia de COVID 19 para el
rendimiento laboral de los trabajadores de PROMOLUCKY durante el
2020. La investigacion fue cualitivo, no experimental, exploratorio,
transversal e inductivo. aplicaron una entrevista y un inventario de
estrategias de afrontamiento a cinco colaboradores. Evidenciaron
multiples cambios en el ambito laboral, suspension del trabajo,
erradicacion de plazas laborales, sobrecarga laboral, extensas jornadas
de trabajo, teletrabajo, entre otros factores que afectaron el desempefio
laboral de los trabajadores. Los recursos de afrontamiento fueron la
disposicion de un mayor tiempo en familia, de estudio y trabajo, empatia,
comunicacién, paciencia, planificacién, organizacion de tiempos y
control de emociones. Las estrategias de afrontamiento fueron el
pensamiento desiderativo, resolucion de problemas y la expresion
emocional. Se concluye que los recursos y estrategias de afrontamiento
adoptadas por los colaboradores derivaron del ambito laboral, personal
y familiar (39).

Harvey, J; Arteaga, KV; Cordoba, K; Obando, LM. 2021 en Colombia, en
su tesis desarrollada la cual tuvo como objetivo general: identificar la
correlacion entre las variables eventos vitales estresantes, estrategias
de afrontamiento y resiliencia en un grupo de adolescentes de la ciudad
de Pasto, Colombia en el contexto de la Pandemia Covid-19. La
investigacion fue de enfoque cuantitativo de tipo descriptivo
correlacional, no experimental transversal. Aplico las versiones
adaptadas del Cuestionario de Eventos Vitales Estresantes CEVE-A-R
para Adolescentes (Villalobos et al., 2011), la Escala Estrategias de
Coping Modificada EEC-M (Londofio et al., 2006) y la Escala de
Resiliencia Escolar E.R.E (Obando et al., 2020). Seleccion6 una muestra
intencional de 145 adolescentes entre hombres y mujeres con edades

comprendidas entre los 14 y 19 afios. Los hallazgos muestran la variable
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eventos vitales estresantes se correlaciond6 de forma inversa
estadisticamente significativa con resiliencia (p= -0,250) y de manera
directa con las estrategias de afrontamiento tales como evitaciéon
emocional (p= 0,164), reaccion agresiva (p= 0,228) y expresion de la
dificultad de afrontamiento (p= 0,254). Por el contrario, se encontré una
correlacion inversa con las estrategias de solucion de problemas (p=-
0,172) y basqueda de apoyo social (p=-0,04). Finalmente identifica en
poblacién adolescente en tiempos de pandemia una correlacion débil
entre las variables eventos vitales estresantes y estrategias de
afrontamiento, y una correlacion moderada entre resiliencia y las

estrategias de solucion de problemas y busqueda de apoyo social (40).

Marsollier, R; Expésito, C; 2021 en Argentina. En su estudio desarrollado
la cual tuvo como propdsito principal; indagar sobre las estrategias de
afrontamiento utilizadas por los docentes frente al desafio que presenta
la ensefianza virtual en situacion de confinamiento social a causa de la
pandemia por COVID-19 durante el afio 2020. El estudio fue cuantitativo,
trabajo con una muestra intencional de docentes y directivos (n=777) de
instituciones de distintos niveles educativos de Mendoza, Argentina.
Aplico la prueba psicométrica Brief COPE-28 sobre afrontamiento y se
evaluaron otras variables de base y contextuales. Los resultados indican
gue ante la situacion de crisis predomina un estilo de afrontamiento
efectivo o funcional, mediante el uso de estrategias de afrontamiento
activo, aceptacion, planificacion y reinterpretacion positiva, entre las mas
sefaladas. Los resultados obtenidos impulsan a seguir investigando las
complejas consecuencias educativas acaecidas durante esta pandemia.
A su vez, invitan a generar nuevas acciones de intervencion orientadas
al fortalecimiento de estrategias efectivas que mitiguen el impacto de los

riesgos psicosociales emergentes (41).
Antecedentes Nacionales

Investigacion realizada en (Peru, 2020), por Carrasco, OP; Castillo, EF;
Salas, RM; Reyes, CE. titulado Estresores laborales y satisfaccion en

enfermeras peruanas durante la pandemia de COVID — 19 en servicios
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criticos de un hospital publico de Chimbote Con el objetivo de establecer
la correlacion entre las dos variables. La muestra estuvo conformada por
60 enfermeras que trabajan en areas criticas del Hospital a quienes se
les aplico los cuestionarios de escala tipo Likert. El disefio fue un estudio
cuantitativo correlacional, transversal y analitico. Los resultados
mostraron la prevalencia de un nivel medio de estresores ambiental con
un (63,3%), seguido con un (83,3%) de estresores laborales y
personales con un (51,7%) del personal de enfermeria. Por ende,
encontrandose asi la asociacion significativa entre las dos variables de
estudio. Concluyeron que se encuentran correlacionados el factor
ambiental y personal de las profesionales de enfermeria peruana que
laboran en atencion directa al paciente en el contexto COVID — 19 con

la satisfaccion laboral (42).

Otro estudio realizado en Colombia, en el 2020, por Valero, NJ; Vélez,
MF; Duran, AA; Torres, M. titulado Afrontamiento del COVID-19: estres,
miedo, ansiedad y depresion. El objetivo del estudio fue aportar
conocimientos de como la pandemia afect6 la salud mental, emocional y
cudles fueron las estrategias de afrontamiento ante la misma, y que
consecuentemente podrian ayudar a mitigar sus efectos y secuelas. La
muestra fueron la revisiéon de 34 articulos cuya informacion fue analizada
y que fueron publicada en los ultimos ocho afios de revistas indexadas
en bases de datos cientificas y paginas oficiales. El disefio fue la revision
sistematica de bibliografia. Los resultados evidenciaron que los efectos
sobre la salud mental cuando se hacen excesivos, podrian traer
consecuencias negativas en cuanto a nivel individual y social. Pero estos
sucesos sirvieron para reducir la propagaciéon del COVID-19.
Concluyeron que luchar con el estrés, el miedo, la ansiedad o la
depresion de manera positiva es una necesidad actual y aprender y
aplicarlas, fortaleceran a cada uno de los individuos, grupos sociales,

entornos familiares y comunidades (43).

Estudio realizado en Lima, 2018, por Loli, AE; Danielli, R; VIadimir, V;
Fernando, V. titulado La calidad de vida laboral y el soporte institucional

para el trabajo en profesionales de las entidades publicas y privadas de
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Lima. Tuvieron como objetivo conocer la relacion entre calidad de vida
laboral y el soporte institucional para el trabajo. La muestra estuvo
conformada por 638 profesionales de instituciones publicas y privadas
que cursaban las distintas especialidades, maestrias, doctorados y
diplomados a quienes se le aplico el cuestionario Calidad de Vida en el
Trabajo (CVT GOHISALO), elaborado por Gonzalez, Hidalgo, Salazar,
Preciado (2010) en México. Los resultados mostraron que existe un alto
porcentaje de insatisfaccion en los profesionales en cuanto a la calidad
de vida laboral como del soporte institucional para el trabajo.
Concluyeron que existe asociacion de interdependencia entre ambas
variables (44).

Chuquillanqui, GC; Villanes, JP; 2020, en Huancayo en su tesis
desarrollada cuyo objetivo general fue; hallar la relacién resiliencia y
afrontamiento de estrés en estudiantes de 1° a 5° semestre de Trabajo
Social de la Universidad Nacional del Centro del Per(. La metodologia
usada fue de enfoque cuantitativo de tipo basico, no experimental con
disefio, transversal, descriptivo correlacional. El grupo estudiado estuvo
integrado por ciento ochenta estudiantes de Trabajo Social de una
Universidad estatal del Peru. El proceso de recoleccion de datos se hizo
a través de la escala de Resiliencia creado por Wagnild y Young,
presentando un nivel de confiabilidad de 0.86 y el cuestionario de modos
de afrontamiento (COPE), que presento un nivel de confiabilidad de 0.87,
en lo que fue la prueba piloto. Los datos obtenidos revelan la existente
relacion significativa de resiliencia con los estilos de afrontamiento de
estrés, dado que el valor Chi Cuadrada (16.643) es mayor a 9.488 por lo
gue se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis de investigacion.
A nivel de las hipétesis especificas, podemos determinar que en lo que
concierne a la variable resiliencia el nivel predominante es el alto,
alcanzando un 82.2% de la poblacion. En el estilo mas frecuente de
afrontamiento del estrés utilizado por los universitarios es el enfocado en
la emocién, siendo un 45% del grupo de estudio. Frente a los hallazgos
los intelectuales proponemos acciones a considerar a nivel de admision

a la universidad y al departamento psicopedagdgico de la Facultad
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teniendo en consideracion las politicas universitarias. Palabras claves:

Resiliencia, estrés, afrontamiento del estrés (45).

Zambrano, CA; 2019 en Arequipa, en su tesis desarrollada cuyo fin fue
determinar la relacion entre el nivel de afrontamiento ante la muerte y la
calidad de vida, en personal de enfermeria. El estudio fue cuantitativo de
tipo descriptivo, correlacional, de corte transversal, la poblacién y
muestra fueron cuarenta y dos unidades de estudio entre profesionales
de enfermeria y técnico de enfermeria. Utiliz6 como instrumentos el
formulario de caracterizacion del personal de enfermeria, el formulario
de la escala de Bungen de Afrontamiento ante la Muerte y el cuestionario
de Calidad de Vida ProQol, version IV. Los hallazgos denotaron que la
poblacion de estudio fue caracterizada por el predominio del sexo
femenil (88.1%), entre 25 a 35 afios de edad (83.3%), en su mayoria
solteros (61.9%), no tienen hijos (66.7%). En cuanto a la ocupacion el
54.7% son enfermeras y el 45.3% es personal técnico de enfermeria.
Identificandose que las pérdidas que han sufrido a lo largo de su vida,
les han marcado poco emocionalmente (33.3%) y negaron (47.6%) que
la pérdida de un ser querido haya influido en cuidar pacientes. La
poblacion de estudio tiene de dos afios a mas en la atencion de
pacientes con cancer (62%) y la frecuencia de muerte o situaciones de
agonia de un paciente con cancer fue de (16.7%) casi a diario y (64.2%)
algunas veces al mes, de los cuales el (57.1%) refieren que algunas
veces se han implicado emocionalmente con la muerte del paciente y
(21.4%) afirmo que era muy frecuente y sin embargo la mayoria del
personal (81%) no ha recibido formacion especifica para afrontar la
muerte. Posteriormente determind un nivel neutro de afrontamiento ante
la muerte, en personal de enfermeria (73.8); Asimismo concluyé un nivel
medio de calidad de vida (54.8%). encontr0 relacion entre el

Afrontamiento ante la muerte y Calidad de vida (46).

Rios, AR; 2021 en Lima, en su estudio desarrollado cuyo propésito fue:
determinar si existe relaciéon entre afrontamiento y sindrome de burnout
en personal de enfermeria que atiende pacientes Covid-19 en Lima,

2021. El estudio fue de enfoque cuantitativo, basico, de nivel descriptivo,
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con disefio no experimental transversal; la muestra estuvo conformada
por trecientos trabajadores de enfermeria que atienden pacientes con
Covid-19 en Lima. Entre los hallazgos pudieron evidenciar que existe
correlacion positiva débil 0,298 entre afrontamiento y sindrome de
burnout; ademas correlacion positiva débil entre sindrome de burnout y
las dimensiones afrontamiento centrado en el problema, afrontamiento
centrado en la emocién y otros estilos de afrontamiento; también, el
38,7% de los encuestados evidencian nivel medio de estilos de
afrontamiento y el 43,3% de los encuestados evidencian nivel medio de
sindrome de burnout. Finalmente concluyo que existe relacion entre las

variables de estudio (47).

Aranda, NI; Bello, LD. 2021, en Lima, en su tesis desarrollada la cual
tuvo con propédsito general: determinar la relacion entre el estrés laboral
y estrategias de afrontamiento en enfermeras del area Covid-19,
Hospital Regional, Huacho 2021. La investigacion lo fundamento bajo la
metodologia de enfoque cuantitativo, de tipo béasica, de nivel descriptivo
— correlacional, no experimental - transversal. Contdé con una poblacion
muestral de 50 enfermeros del area covid — 19 del mencionado
nosocomio, siendo la muestra el total de la poblacion. Empleo la
encuesta, el cuestionario con 34 items para el nivel de estrés y 24 items
para afrontamiento con opciones de respuesta de Escala Likert. Como
consecuencia de la prueba Rho de Spearman se obtuvo una
significancia de 0,009 < 0,050 y un coeficiente de 0,366, siendo
considerado como una relacion significativa y de tipo positiva débil.
Finalmente concluy6 que existe relacion entre el estrés y las estrategias
de afrontamiento en enfermeras del area Covid-19, Hospital Regional de
Huacho, 2021 (48).

Alva, AF; Valderrama, YY. 2021, en Trujillo en su tesis desarrollada cuyo
objetivo general fue: determinar la relacién de la sobrecarga laboral y
afrontamiento emocional en las enfermeras de primera linea durante el
cuidado de pacientes COVID-19, Trujillo 2021. La investigacion fue
cuantitativa de tipo aplicada, con disefio no experimental, descriptivo-

correlacional, la muestra fue de sesenta y ocho enfermeras que laboran
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en primera linea durante el cuidado de pacientes COVID-19. En los
hallazgos tuvo una sobrecarga laboral de nivel alto en un 56%, y en
relacion a las dimensiones se observa en un nivel alto en carga fisica un
52%, carga mental un 64%, factores de organizacion un 66% y trabajo a
turno un 36 %. También obtuvo el uso muy frecuente de las estrategias
de afrontamiento activo en un 56% y apoyo social en un 52%. concluye
que existe una relacion directa de magnitud pequefia (-11) entre la
sobrecarga laboral y el afrontamiento emocional, se identificé los niveles

de carga laboral y las estrategias de afrontamiento emocional (49).
Antecedentes Locales

Romero, KJ; Verde, M. 2021, en Huanuco, en su tesis realizada cuyo
objetivo genera fue determinar la relacion entre el clima social familiar y
los modos de afrontamiento al estrés durante la cuarentena en alumnos
de 5to de secundaria de la Institucion Educativa lllathupa-Huanuco,
2020. El estudio lo fundamentd bajo la metodologia de enfoque
cuantitativo, nivel descriptivo correlacional, de tipo aplicado y no
experimental. La poblacién estudiada estuvo constituida por 251
estudiantes de sexo femenino y masculino, con una muestra de 120
estudiantes y el tipo de muestreo aplicado fue de tipo no probabilistico
intencional. Mediante la técnica de la encuesta, aplicé la Escala de Clima
Social Familiar (FES) y el Cuestionario de Modos de Afrontamiento al
Estrés (COPE), considerando los aspectos éticos del consentimiento
informado. La relacion entre las variables fue analizada mediante la
correlacion de Pearson; apoyados mediante el SPSS V25, arrojando un
p = 0.005 <0.05 por la cual se aceptd la hipotesis alterna y
determinandose que existe una relacion significativa al 31.2% (r=0.312)
entre el clima familiar y los modos de afrontamiento al estrés durante la
cuarentena en alumnos de 5to de secundaria de la Institucion Educativa

lllathupa-Huanuco 2020, en un nivel bajo positivo (50).

Flores, LE; 2019 en Huanuco desarrollo su tesis cuyo propésito fue
conocer la relacion entre el Clima Social Familiar y los Modos de

Afrontamiento del Estrés en pacientes oncoldgicos del Albergue “Jesus,
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Maria y José”. El estudio lo fundamento bajo la metodologia de enfoque
cuantitativo de tipo descriptivo de tipo correlacional; con una muestra de
cincuenta pacientes oncologicos del Albergue, a quienes se les aplicé la
Escala de Clima Social Familiar (FES) y el Cuestionario de Modos de
Afrontamiento al Estrés (COPE), teniendo en consideracion los aspectos
éticos del consentimiento informado. La relacion entre las variables fue
analizada mediante la correlacibon de Rho Spearman; apoyados
mediante el SPSS V22, mediante el cual el valor calculado de Rho es de
0.836, con un nivel de significancia de 0.001(p<0.05); en tal sentido el
clima social familiar esta relacionado a los modos de afrontamiento al
estrés. Finalmente concluyo, aceptando la hipotesis de investigacion
“‘Existe relacion estadisticamente significativa entre el Clima Social
Familiar y los Modos de Afrontamiento al Estrés en pacientes

oncolégicos del Albergue “Jesus, Maria y José” (51).

Campos, YY; Lastra, NL 2019 en Huanuco desarrollo un estudio cuyo
proposito fue; comparar la calidad de vida de los estudiantes del 3ro, 4to
y 5to afio de las carreras profesionales de Psicologia e Ingenieria Civil,
UNHEVAL — Huanuco, 2017. La investigacion se fundamenté bajo la
metodologia de tipo cuantitativo, de nivel descriptivo; En el estudio no
fue necesario realizar hipétesis ya que el disefio es comparativo y
método descriptivo. En cuanto a la muestra estuvo conformada por los
estudiantes de las carreras mencionadas, entre las edades de 18 a 25
afios que cumplieron con los criterios de inclusién. Finalmente, en el
estudio de investigacion; encontr6 como resultados que la categoria
predominante de la Calidad de Vida en ambas carreras estudiadas es de
“Tendencia a Baja Calidad de Vida” con un 38,4% en Psicologia y un
49,7% en Ingenieria Civil (52).
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2.2. Bases Teoricas
Teoria de afrontamiento

El afrontamiento de una persona depende de su trayectoria personal y
de los valores y creencias que haya incorporado a lo largo de los afos.
Hablar del proceso de afrontamiento significa hablar de cambios en el
pensamiento y la acciéon a medida que se desarrolla la interaccion; el
afrontamiento es, por lo tanto, un proceso en constante cambio en el que
el individuo en algin momento debe confiar principalmente en
estrategias, ya sean defensivas o de otro tipo. de los cuales cambian a

medida que cambia su relacion con el medio ambiente (53).

El afrontamiento se define como los esfuerzos cognitivos y conductuales
cambiantes que desarrolla un individuo para gestionar las demandas
externas y/o internas que percibe como superiores 0 superiores a su

propia capacidad de afrontamiento (54).
Respecto a los modos de afrontamiento, se describe dos tipos:

e El primero que implica busqueda de estrategias o alternativas
con base su costo, beneficio, eleccidén y aplicacion, también
incluye un objetivo dirigido en base a su entorno y estrategias.

e El segundo es un afrontamiento mas emocional, dirigidos a
disminuir los trastornos emocionales y cuentan con
estrategias como la evitacion, la atencion selectiva, las
comparaciones positivas y la extraccion de valores positivos
a los acontecimientos negativos; otras estrategias estan
dirigidas a aumentar el grado de trastorno emocional (algunas
personas necesitan sentirse realmente mal para encontrar

consuelo).

El afrontamiento también se usa para conservar la esperanza y el
optimismo, “para negar tanto el hecho como su implicacion, para no tener
gue aceptar lo peor, para actuar como si lo ocurrido no nos importara
(55).
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Relacion calidad de vida - teorias expuestas y enfermeria

Como profesional de enfermeria que trabaja en un equipo
multidisciplinario, el desafio es ser el cuidador y facilitador de estos
recursos, contribuyendo a una mejor calidad de vida de los pacientes
con cancer. Las enfermeras también conectan los fundamentos de la
teoria de afrontamiento, crisis, creencias y autocuidado para cambiar
mejor el comportamiento y reducir las emociones negativas en pacientes
con cancer. El estilo de vida involucra la forma en que las personas
piensan, sienten y actdan, trascendiendo el conocimiento personal y
reflejando valores y tradiciones. Para algunos, son un conjunto de
hébitos, consumos y costumbres de la vida cotidiana que, aunque
historicamente heredados, se modifican facilmente mediante
intervenciones positivas 0 negativas a través de la comunicaciéon y la

educacioén social (56).

En cuanto a la promocién de la salud, el Consejo Internacional de
Enfermeras (CIE) dice que las enfermeras pueden preparar un camino
hacia la salud en colaboracion con otros profesionales, ya que trabajan
en entornos diversos que brindan oportunidades ideales para la
promocion de la salud, creando familias saludables, lugares de trabajo,
escuelas y Entornos (57).

Este trabajo ve la necesidad de promover la salud como un eje extenso
gue también atraviesa el concepto de enfermedad, incluso alli donde se
debe promover. Este punto puede denominarse exposicion inicial a la
calidad de vida y su relacion con la vida de los pacientes oncoldgicos, ya
gue esta ultima tiene grandes limitaciones. La adaptacion a la vida con
cancer o el mantenimiento de un nivel razonable de calidad de vida
pueden verse relacionados con la reduccion de las emociones negativas
y la creacion de situaciones de vida con suficiente satisfaccion personal
y diaria (58).

La practica de enfermeria en la disciplina de enfermeria en cuanto a las

referencias a la cognicidon, comportamiento, percepcién y procesos
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vitales, cambios en el individuo en relacion con el medio ambiente, estos
aspectos se relacionan con las dimensiones fisica, bioldgica, emocional
y espiritual de la persona. Las teorias que estan en el origen de la
psicosociologia y la enfermeria contribuyen al surgimiento del bienestar,
nuevos modelos y teorias del desarrollo humano que benefician a las
personas y con ello mejoran los indicadores de calidad de vida antes
mencionados. Los aspectos psicosociales forman parte de los cuidados
que se brindan en la atencion del cancer y surgen de las respuestas y
diagnésticos individuales del paciente, de la familia o de quienes

componen el mundo del paciente (59).

En cuanto a la calidad de vida, existen aspectos fisicos, sociales,
psicolégicos y espirituales que deben ser considerados por los
enfermeros en la elaboracién de los planes de cuidados. También se
consideran aspectos como la salud mental en relacién a las creencias,
creencias y significado interior de cada paciente, solo escuchando al
paciente y observando sus reacciones la enfermera puede compartir

confianza y buen trato para mejorar la calidad de vida del paciente (59).
Calidad de vida relacionada con la salud (CVRS)

La Calidad de Vida Relacionada con la Salud es, pues, el aspecto de la
calidad de vida que se refiere especificamente a la salud de la persona
y se usa para designar los resultados concretos de la evaluacion clinica

y la toma de decisiones terapéuticas (60).
Calidad de viday felicidad

La definicion de calidad de vida humana tiene implicaciones para la
antropologia filosofica. La formulacion y uso del concepto de calidad de
vida humana debe implicar también una filosofia social articulada desde
una perspectiva cultural y politica latinoamericana en el contexto de la

interdependencia internacional.
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Calidad de vida instrumental

La calidad instrumental refleja una condicidon utilitaria, extrinseca y
formal; significa perfeccion tecnocréatica y sofisticacion de medios
independientemente de su contenido politico y su relevancia cultural. Se
identifica con la competicion desenfrenada e interesada, que tiende a
acumular bienes materiales, independientemente de los valores éticos

establecidos colectivamente por la poblacién (61).
La teoria Déficit de autocuidado: Dorothea Elizabeth Orem

Dorothea E. Orem describe su teoria de los déficits de autocuidado como
una teoria general que consta de tres teorias interrelacionadas: la teoria
del autocuidado, la teoria de los déficits de autocuidado y la teoria de los
sistemas de cuidado. Desde sus inicios, la enfermeria ha sido
considerada un producto social asociado al arte de cuidar, por lo que
responde a la necesidad de ayudar a las personas cuando no tienen lo
suficiente para sustentarse a si mismos oa quienes dependen de ellos.
Calidad y cantidad de los cuidados de soporte vital, identificacion de los
problemas de salud y necesidades reales y/o potenciales de las
personas, familias y comunidades necesitadas de cuidados, autonomia
o dependencia debido a las actividades realizadas por las enfermeras
(62).

El autocuidado es una funcion humana reguladora que cada individuo
debe aplicar conscientemente para mantener su vida y su estado de
salud, desarrollo y bienestar, y como tal, es un sistema de actuacion. La
elucidacion de los conceptos de autocuidado, necesidades de
autocuidado y actividades de autocuidado constituye la base para la
comprension de las necesidades y limitaciones de movilidad de quienes
pueden beneficiarse del cuidado. Como funcion reguladora humana, el
autocuidado es distinto de otros tipos de regulacién funcional y del
desarrollo humano (62).

El autocuidado debe aprenderse y aplicarse de manera consciente y

consistente en el tiempo, siempre de acuerdo con las necesidades
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normativas de un individuo en cuanto a su etapa de crecimiento y
desarrollo, estado de salud, caracteristicas de salud o etapas especificas

de desarrollo, factores ambientales y niveles de gasto de energia.

La teoria sugiere que la enfermeria es un comportamiento humano
expresado en un sistema de acciones que las enfermeras desarrollan
(disefian y realizan) a través de sus actividades profesionales en
presencia o en relaciébn con personas con limitaciones de salud que

generan problemas de autocuidado o cuidado de la dependencia (62).

Bases Conceptuales
Calidad de vida

Cuando hablamos de calidad de vida, nos referimos a un concepto que
hace referencia a diferentes niveles de generalidad, que van desde el
bienestar social o comunitario hasta algin aspecto especifico de la
naturaleza de un individuo o grupo. Asi, la calidad de vida se define de
manera diferente desde los aspectos filosoficos y politicos hasta los
aspectos relacionados con la salud. A lo largo del tiempo se ha intentado
llegar a una definicion que abarque todos los dominios que implica el
concepto de calidad de vida ya que combina componentes subjetivos y
objetivos donde el comun denominador es el bienestar individual. Dentro
de estos Uultimos, estos se pueden agrupar en 5 areas principales:
bienestar fisico (por ejemplo, salud, seguridad personal), bienestar
material (privacidad, alimentacion, vivienda, transporte, propiedad),
bienestar social (relaciones con los demas) familia, amigos, etc.),
desarrollo y actividad (educacion, productividad, contribucion) y salud
emocional (autoestima, relacion con los demas, religion). Sin embargo,
es importante comprender que las respuestas a cada una de estas areas
son subjetivas y varian ampliamente debido a factores sociales y

materiales, la edad misma, la situacion laboral o la politica de salud (63).

Calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria



50

La calidad de vida laboral se define como la satisfaccion de los
empleados con diversas necesidades a través de la participacion en los
recursos, actividades y resultados del lugar de trabajo. El atractivo
laboral es otro factor del lugar de trabajo que juega un papel importante

en la calidad de vida laboral de un trabajador (64).

De esta forma, la calidad de vida laboral puede definirse como el nivel
de satisfaccion relacionado con las actividades realizadas en un entorno
empresarial. Un ambiente de trabajo de calidad promueve la seguridad

de los empleados y el crecimiento personal/profesional (65).

El concepto de calidad de vida laboral tiene que ver con la satisfaccion,
la salud y el bienestar del trabajador, asi como con todo lo relacionado

con su entorno laboral (66) .

e Soporteinstitucional para el trabajo

Se define como los elementos del lugar del trabajo que las
instituciones facilitan a sus personales con el propésito de que los
trabajadores desempeiien bien sus deberes.

Constituyen las siguientes sub dimensiones del soporte institucional

para el trabajo:

1. Los procesos de trabajo: es el conjunto de actividades o tareas
gue se realizan con el fin de conseguir servicios necesitados para
cada uno de los puestos de trabajo que tienen en cuenta las
instituciones prestadoras de trabajo. Estos hechos involucran el
proceso de trabajo, también la valoracion del desarrollo de los
MisMos.

2. Supervision laboral: es una serie de tareas implican el desarrollo
de jerarquias inmediatas para permitir la constatacion del
cumplimiento de las tareas asignadas al personal que labora en
una institucion. Estd medida evalta el uso de los resultados de la
supervision, y permite la retroalimentacion y satisfaccion laboral.

3. Apoyo de los superiores para la realizacion del trabajo: este hecho

involucra al superior o jefe de trabajo que tienen que brindar
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soporte a sus empleadores para poder percibir buenos resultados
y calidad en su ambito laboral. Constituye una sub dimension la
satisfaccion del trato que da los superiores a sus empleadores, el
interés, el reconocimiento, la compensacion y su apoyo en la
solucion de problemas.

4. Evaluacion del trabajo: es la retroalimentaciéon de los temas
tratados anteriormente.

5. Oportunidades de promocion: es la posibilidad que tiene cualquier
trabajador de cambiar de puesto para mejorar las condiciones
tomando como base su desempefio.

6. Autonomia: es otorgar la independencia a los trabajadores para
realizar las actividades sin miedo a represalias.

Seguridad en el trabajo

La seguridad en el trabajo es un derecho fundamental de todos los
trabajadores, con el objetivo de prevenir accidentes y enfermedades
profesionales en el trabajo. A tal efecto, las entidades publicas deberan
promover la mejora de las condiciones de seguridad y salud en el trabajo
a fin de prevenir dafios a la integridad fisica y psiquica de los
trabajadores causados, relacionados o producidos durante el trabajo
(67).

En Perq, la Seguridad y Salud en el Trabajo se rige por la Ley de
Seguridad y Salud en el Trabajo N° 29783, su Reglamento y sus
respectivas reformas aprobadas por Decreto Supremo N° 005-2012-TR.
Esta ley se aplica a todos los sectores de la economia y los servicios,
incluidos todos los patrones y trabajadores bajo el regimen laboral de la
actividad privada a nivel nacional, los trabajadores y funcionarios del
sector publico, los trabajadores de las Fuerzas Armadas del Pera y la
Policia Nacional, asi como los trabajadores por cuenta propia.

trabajadores (67).

Asimismo, dado que la Seguridad y Salud en el Trabajo es un proceso
gue forma parte del sistema administrativo de gestion de los recursos
humanos en las entidades publicas, la Direccion de Recursos Humanos
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o la oficina que desempefie su funciébn en la entidad es el area
responsable de su gestion de conformidad con las disposiciones de la
Ley SST vy las directivas correspondientes emitidas por SERVIR. Este
concepto esta relacionado con las condiciones que el patron brinda a sus
trabajadores, se les brindan recursos para prevenir los accidentes que
puedan ocurrir en su trabajo diario en los diferentes establecimientos y

asi mantener satisfechos a sus trabajadores.

1. Procedimientos de trabajo: esta asociada a la satisfaccion con el
disefio de los procesos de trabajo, que cada trabajador debe
cumplir con las actividades encomendadas.

2. Salario: es la remuneracibn monetaria que los trabajadores
reciben por la ardua actividad que realizan dia a dia y esta
relacionado a la calidad de vida laboral, que se mide la
satisfaccion del trabajador y la suficiencia del mismo.

3. Insumos para el trabajo: son aquellos elementos o materiales que
los trabajadores requieren para realizar adecuadamente sus
labores establecidas.

4. Derechos contractuales de los colaboradores: es el conjunto de
elementos que son considerados esenciales como la seguridad
social, planes de retiro, condiciones de higiene y seguridad,
movimientos de escalafén y proteccion a la salud para poder
laborar protegidos.

5. Capacitacion para el trabajo: son intervenciones destinadas a
mejorar la capacidad de los trabajadores en sus actividades
destinadas a mejorar la productividad de la institucion.

Relaciones personales

Las relaciones basadas en el respeto y la dignidad humana son aquellas
basadas en los derechos humanos de los deméas seres humanos y el
respeto por la individualidad de los demas. Se consideran buenas
relaciones sociales aquellas que buscan el respeto y la dignidad humana
porque se ajustan a las normas de convivencia que garantizan el buen
desarrollo de los seres humanos y de las sociedades. En este sentido,

se consideran los siguientes aspectos:
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e El respeto dentro de las relaciones personales es aceptar
a los otros con sus virtudes y defectos.

e Entender que cada persona tiene derecho a la libertad de
pensamiento y criterio propio.

e Las ideas de las otras personas deben ser tomadas en

cuenta, asi no estemos de acuerdo con ellas (68).

Las relaciones interpersonales en el trabajo constituyen un conjunto de
juicios al conocimiento de las personas de una organizacion, pues a
través de los métodos formados entre ellas se lograra la compensacion
de la necesidad de vinculacion social; mientras mas satisfaccion
generen, mas capaces seran de ayuda a alcanzar las metas establecidas
por la organizacion. Las relaciones humanas constituyen un cuerpo
sistematico de conocimientos, cuyo contenido es cada vez mas amplio,
cuyo fin debe ser la explicacion y prediccion del comportamiento humano
en el mundo industrial actual. Su fin Gltimo es desarrollar una sociedad

cada vez mas justa, productiva y satisfactoria (69).

Este tema hace referencia a la forma en que los diferentes individuos se
relacionan, teniendo en cuenta los estados de animo, sentimientos,
intereses, etc. de cada uno. Estas conexiones son importantes para
mejorar la calidad de la vida social, adaptarse a nuevos entornos,
mantenerse en contacto con los seres queridos y mantener una

comunicacién constante (70).
Prosperidad que se logra a través del trabajo

Para logara este suceso es importante estar bien tanto psicolégico como
fisico para lograr estar satisfechos con nuestro trabajo, disfrutar de lo
gue mas sabemos hacer. Muchos autores mencionan esta dimensién
forman parte de los factores de la calidad de vida laboral. Esta dimension

menciona;

1. Identificacion con la institucion: el personal que labora en una
institucion debe estar bien identificados con los objetivos metas,

0 propositos de la institucién.
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2. Beneficios del trabajo del ocupado para otros: esta vinculado con
la importancia que el trabajo que da a otras personas, se mide a
través de las apreciaciones que tiene el trabajador de dichos
beneficios.

3. Satisfaccion por la vivienda: es el conjunto de propiedades que se
han logrado obtener a través del trabajo realizado por el
colaborador.

4. Evaluacion de la salud general
Evaluacion de la nutricion: es la evaluar las percepciones del
trabajador en cuanto a la disponibilidad a los alimentos de primera
necesidad, en calidad y cantidad (71).

Desarrollo personal del trabajador

El desarrollo personal es la culminacion del proceso introspectivo en el
que intentamos descubrir nuestra propia identidad, explorar nuestros
talentos, mejorar nuestra salud, cambiar la forma en que vivimos y todo
lo necesario para vivir en armonia con nuestro cuerpo y mente. Por otro
lado, la palabra se refiere a nuestro desarrollo en el campo profesional
(72).

El desarrollo personal o crecimiento personal se puede definir como el
proceso o serie de procesos mediante los cuales las personas adquieren
nuevas ideas y/o formas de pensar a través de las cuales pueden
cambiar o crear nuevos comportamientos y actitudes. Gracias a estos
nuevos pensamientos y comportamientos, las personas pueden mejorar
su calidad de vida. El desarrollo personal se puede aplicar a casi
cualquier area de la vida, ya que su objetivo final es ayudar a las
personas a alcanzar sus objetivos personales y sentirse mas realizados
en sus interacciones con ellos mismos y con los demas. Muchas de las
habilidades y competencias profesionales que necesitas a diario estan
estrechamente relacionadas con tu desarrollo personal. Por ejemplo,
para ocupar un puesto gerencial, generalmente se necesita tener buenas
habilidades de liderazgo. Sin embargo, el desarrollo personal esta
vinculada a aspectos de la personalidad como la inteligencia emocional,
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la confianza en uno mismo y la capacidad de comunicacion, entre otros
(73).

e Logros: es la percepcion de alcanzar lo deseado en cuanto a
una situacion laboral que estan relacionados con distintos
indicadores.

e Expectativas de mejora: involucra a la apreciacion de las
posibilidades de poder mejorar en beneficios del trabajador.

e Seguridad personal: es contar con capacidades, habilidades y
destrezas para poder desarrollar ciertas actividades sin
errores, afrontando las situaciones adversas que se presenten

en el lugar del trabajo (71).

Salud espiritual

La salud mental puede ser entendida como un estado emocional,
conductual y cognitivo positivo para las relaciones consigo mismo, con
los demés y con una dimension trascendente, dotando a las personas
de sentido de identidad, actitud positiva, armonia interior y de vida por
objeto. El estado de salud mental del equipo de atencién también es un
buen predictor de sus actitudes hacia el cuidado espiritual, lo que se
relaciona con la conciencia del paciente de la presencia de un censo de
sentido y propdsito en la vida, la calidad del cuidado interpersonal y

personal bienestar (74).

La Organizaciéon Mundial de la Salud define la salud como: un estado de
completa salud fisica, mental y social, y no solamente la ausencia de
dolencia o enfermedad. Esto significa que el sufrimiento no se limita a lo
fisico, sino que incluye todo el ser. espiritu, mente y cuerpo.
Dependiendo de las medidas que se tomen, cada campo afecta al otro
de manera positiva 0 negativa. Muchas veces, una enfermedad u otro
problema de vida trae consigo un conjunto de factores que te afectan:
malestar, duda, diagnéstico, exacerbacion de sintomas, tratamiento,
miedo, verglenza, aislamiento, dependencia, cansancio, falsas
esperanzas. Tanto es asi que en muchos casos, se convierten en

abrumadoras cadenas de pérdidas, muchas veces mas alla de tu
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capacidad de sobrellevarlas: mientras ya has aceptado una pérdida, otra
pérdida parece estar asimilando e integrando. Por lo tanto, una persona
debe ser considerada desde todos los aspectos de su salud, ya que la
enfermedad afecta no solo el nivel fisico, sino también el mental y el

emocional (75).

Cuando hablamos de salud mental, nos referimos a encontrar sentido,
propdsito y sentido a la vida. No importa de qué religion seas, o incluso
si eres religioso, no importa cuales sean tus creencias, tienes
necesidades espirituales para buscar respuestas a preguntas como
¢cual es el proposito de mi vida? ¢De donde vengo? ¢A donde voy?
¢ Qué sucede después de la muerte? Cuando estas preguntas son
respondidas correctamente, puedes experimentar paz, alegria,
esperanza y consuelo para enfrentar los momentos mas dificiles, e
incluso fortalecer tu sistema inmunolégico. Alcanzar este estado de
poder espiritual es de inmensa importancia para la restauracion de la

salud o el bienestar general (75).

Significa la esperanza, tener paz interior y muchas personas logran este
proceso por medio de la religion, otros a través de musicas, arte, yoga,

etc. Alcanzando asi la paz mental (76).
Afrontamiento

Enfrentarnos a una o varias situaciones hace que pongamos en marcha
diferentes estrategias o recursos (en inglés coping estrategias) que
requieren esfuerzo para superar, adaptar o resolver mejor los retos y
dificultades. Por lo tanto, el afrontamiento requiere la implementacion de
una amplia gama de pensamientos y comportamientos que cambian
constantemente para adaptarse a las necesidades y demandas.
Sentimos que estas demandas 0 necesidades (internas y externas) nos
abruman, exceden o frenan, y buscamos la forma mas adecuada de
enfrentar esos cambios no deseados, o cuando las consecuencias de
estos eventos no son las que deseamos. Desde el momento en que

nacemos se producen cambios en nuestra vida y aunque muchas veces
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pasan desapercibidos, nos adaptamos a determinadas situaciones sin
causarnos demasiadas molestias. No obstante, en algunas
circunstancias que implican un cambio o un proceso de readaptacion,
hay personas que reaccionan de forma negativa, no saben qué hacer y
experimentan emociones negativas (ansiedad, indefension, abatimiento,
desanimo) Cualquier situacion puede ser susceptible de que pongamos
en funcionamiento nuevas estrategias o recursos de los que ya
disponemos, para afrontar de forma apropiada las circunstancias que

nos limitan y sobrepasan (77).

Afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID

Cada individuo siente las emociones de distinta manera a los otros
porque cada ser es unico. Ciertas reacciones que generan las
emociones son naturales, y otras reacciones se aprenden a través de la
observacion, sucesos o hechos que ya fueron experimentadas. Y por ello
es necesario aprender a manejar esas emociones de la siguiente manera
(78):

e Analizar los pensamientos que te nos asedian, definiéndolos y
valorando si son reales o estan adelantando acontecimientos. Valora
tus circunstancias concretas.

e Cuidado con la sobreinformacion. En esta época existen demasiada
informacioén que si no lo tomamos con calma podrian llevarnos a
tomar decisiones incorrectas.

e Comparte dudas que te aquejan de las emociones, y se deben
compartir con alguna persona de confianza que es capaz de poder
escucharte y poderte expresar libremente delante de ello.

e Acepta tu emocién: es importante aceptar nuestras emociones ya
sea de miedo o temor. Esto nos ayudara a ser mas cautelosos y
prudentes para poder ayudarnos y prestar mas atencion a las cosas
gue nos suceden.

e Aprende a relativizar, valorando siempre lo que supone la situacion

y diferenciar las cosas que estan pasando sin temor alguno.
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e Procura pensar siempre en positivo, poniéndote objetivos a diario
para poder evitar pensar en otras cosas que no valen la pena.

Resolucion de problemas

La resolucion es el acto y el resultado de la resolucion. Este verbo puede
significar encontrar una solucion a algo o determinar algo. Los
problemas, por otro lado, son dificultades, frustraciones o
inconvenientes. El concepto de resolucion de problemas tiene que ver
con procedimientos que permiten resolver problemas complejos. Este
concepto puede referirse a todo el proceso de la etapa final cuando el

problema esta efectivamente resuelto (79).

Las habilidades para resolver problemas se pueden definir como la
capacidad de identificar un problema, dar pasos logicos para encontrar
la solucién deseada y monitorear y evaluar la implementacion de esa
solucion. Es una capacidad cognitiva, flexible y adaptable basada en la
apertura, la curiosidad y el pensamiento divergente basado en la
observacion y la comprension precisa del entorno. Estas actitudes
conducen a la autoeficacia y el empoderamiento, lo que permite a las
personas resolver problemas a través del pensamiento critico y la toma

de decisiones (79).

Es la capacidad de identificar para identificar inconvenientes, buscando
siempre la solucion, realizando la implementacion de la solucion. Son
destrezas cognoscitivas, flexibles y adaptativas que genera apertura,
curiosidad y pensamiento divergente a partir de la observacion y
reconocimiento especifico del entorno. La resolucion de problemas
conduce a la autoeficacia y al empoderamiento, permitiendo a los

individuos utilizar el pensamiento critico para tomar decisiones (80).

Es una forma anticipada de resolver los conflictos que se dan en el area
del trabajo para favorecer las relaciones de trabajo. Los motivos por lo
gue nacen muchos problemas en el ambiente de trabajo son: falta de
comunicacién, opiniones distintas, querer suplantar roles, liderazgo
hostil, cansancio laboral, distintas personalidades, cambios en el modo

de trabajo.
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Para poder resolver los conflictos es necesario tener un proceso de
comunicacién que sea fluida, explicar de forma precisa los beneficios de
esos cambios, planificar las metas conjuntamente y escuchar a los
trabajadores para que sientan involucrados. Es importante considerar los
criterios: fomentar la comunicacion, mejorar la capacidad de
negociacion, promover las habilidades como la empatia, escucha activa
y la sinceridad entre los colaboradores que permitirhA mejorar las
relaciones en los ambientes de trabajo y detectar los conflictos a tiempo
(56).

La resoluciébn de problemas a veces implica resolver problemas
pragmaticos. La forma en que el contexto contribuye al significado y la
semantica, es decir, a la interpretacién de una pregunta. La capacidad
de comprender cudl es el objetivo final de un problema y las reglas que
podrian aplicarse es clave para la resolucién de problemas. A veces, los
problemas requieren un pensamiento abstracto o soluciones creativas
(81).

Existen cinco pasos basicos para un proceso efectivo de resolucion de

problemas y son los siguientes:

¢ |dentificar y analizar el problema.

e Enumerar las posibles soluciones.

e Evaluar dichas opciones y elegir la mejor solucién.
e Implementar la solucion elegida.

e Evaluar la eficacia.

Por esta razon, la capacidad de resolver problemas es de gran
importancia para los individuos y las organizaciones. Algunos de los

beneficios incluyen:

e Hacer posible lo imposible. El conocimiento por si solo no es
la clave para resolver problemas, sino que, complementado
con enfoques sistematicos de resolucion de problemas, marca
la diferencia. Esto ayuda a los individuos y organizaciones a

superar los desafios peligrosos.
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e Te hace destacar. La gente esta entrenada para hacer lo
usual. Han adquirido habilidades y conocimientos en lo que
hacen. Sin embargo, la gente dificilmente puede resolver
problemas cuando son inesperados o sin precedentes. Si te
conviertes en un «solucionador de problemas» habitual en tu
lugar de trabajo, eres facilmente notado, reconocido y
apreciado.

e Aumento de la confianza. No importa dénde trabaje o cual sea
su profesién, tener la capacidad de resolver problemas
aumentara su nivel de confianza. Debido a que esta seguro de
su capacidad para resolver problemas, no pierde tiempo
preocupandose por lo que hard si surge un problema. (81)

Autocritica

La definicion de autocritica que podemos leer en la RAE se refiere a
emitir juicios criticos sobre el propio trabajo o0 comportamiento. Es que el
hombre esta constantemente teniendo un dialogo interior o diadlogo
consigo mismo, en el que muchas veces se critica a si mismo de manera
automatica e inconsciente. Caer en la autocritica es inevitable, es algo
con lo que nacemos, segun la forma que adopte, las consecuencias que
produzca, es una autocritica positiva que sube nuestra autoestima, o una
autocritica negativa. La critica nos hace sentir mal. La autocritica
significa la critica que cada uno de nosotros realizamos sobre las
acciones o comportamientos que realizamos, es decir, criticarnos a

Nnosotros mismos en primera persona (82).

La autocritica es un caracter que tienen las personas para admitir sus
errores para luego corregirlos. Segun los expertos en psicologia, la
autocritica puede dar a las personas un mejor sentido de sus verdaderas
habilidades al tiempo que mejora su calidad de vida y las relaciones y
relaciones que puedan tener en su entorno de trabajo, hogar, aula de
aprendizaje y donde sea que lo tenga. participar en actividades similares

0 pertenecer a la misma clase viven juntos (83).
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La autocritica no es solo una revisidon del comportamiento, también
implica monitorear el desempefio de un individuo en diferentes areas,
todo con el objetivo de mejorar lo que se hace. La autocritica en términos
académicos debe tener en cuenta qué tan bien nos califican y califican
en los esquemas de evaluacidn propuestos por la escuela. Si la calidad
final decae, estas calificaciones deben compararse con las calificaciones
actuales, y el objetivo del estudio debe cambiar u optimizar la forma en
gue se estudia, revisa 0 practica la materia en la que se detectan

anomalias (83).

Es la disposicion que tienen los profesionales de salud para admitir los
errores que cometen para corregir posteriormente. También permiten
conocer a personas con sus verdaderas destrezas, mejorando asi la
calidad de vida y la vinculacion intrapersonal que podrian tener en un
ambiente de trabajo, familia, aula de estudio y cualquier otro espacio en
el que se tenga que vivir con personas que realicen trabajos similares o

que pertenezcan a una linea jerarquica (84).
Expresion emocional

La expresion de la emocidn correspondera a una de las dimensiones de
la expresion conductual. Cualquier proceso mental requiere experiencias
emocionales de mayor o menor intensidad y de variadas cualidades
hedonicas. Las emociones son experiencias omnipresentes en todos los
procesos mentales. Al igual que otras dimensiones de la experiencia
afectiva, la dimension de expresion conductual tiene un claro valor

funcional. Podemos destacar las siguientes caracteristicas: (85)

e Es un vehiculo de comunicacion a otras personas acerca de
la emocion que se esta experimentando, lo que permite
predecir en cierta medida las conductas que seran mas
probables del sujeto. Es el mas importante modo de
comunicacién no verbal.

e Permite cierto grado de control de la conducta de los demas,
ya que sirve como estimulo discriminativo (ED) de las
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respuestas apropiadas en esa situacion por parte de los otros.
Diferentes experiencias emocionales haran que el sujeto que
las padece reaccione de diferente manera ante las conductas
de los demas, emitiendo distintas contingencias de
reforzamiento, castigo, o ausencia de las mismas, de forma
consistente.

e La expresion facilita e incrementa dicha experiencia afectiva,
haciendo que estd sea mas saliente e incluso que las
funciones que cumple se lleven a cabo con mayor eficacia.
Retomando la clasica de James-Lange, expresar la ira hara
que todavia nos sintamos mas furiosos, mientras que el reir
puede ser un buen ejercicio para potenciar el buen humor.

e Ademas, la manifestacion de la emocion optimiza la funcion
de la reaccion afectiva. La propia expresion de ira, por
ejemplo, moviliza los recursos fisiologicos y psicologicos para
potenciar una respuesta agresiva o defensiva y que ésta se
ejecute con mayor intensidad y eficiencia (85).

Es el conjunto de destrezas intelectuales que estan relacionados con los
sentimientos y el procesamiento de la informacion emocional, que estan
organizadas jerarquicamente desde lo mas simple a complejas como la
habilidad de percibir, usar, razonar, entender y transmitir las emociones.

Manejando y administrando las emociones (86).
Apoyo social

Es un proceso terapéutico basado en identificar y confrontar los
pensamientos dafinos e ilégicas que nos embisten ante determinadas

circunstancias (61).

Son las apreciaciones y la realidad de que existe otros individuos que se
preocupan por nosotros porque somos parte del grupo social que nos
pueden ayudar con alguna cosa. Aunque todos necesitamos contar con
cierto grado de ayuda social, varios son discriminados en cuanto al color

de la piel, sexo, edad, raza. Esto ocurre debido a los distintos aspectos
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sociales que integran cada individuo (por ejemplo, la educacioén recibida)

como biolégicos (87).

El apoyo social es un conjunto de recursos psicolégicos (de otros) que
significa mucho para un individuo y lo hace sentir apreciado y valorado.
Consisten en expresiones que implican influencia positiva y
transacciones interpersonales que ofrecen ayuda o asistencia a una o
varias personas. Esto permite que las necesidades sociales basicas de
un individuo se satisfagan a través de la interaccion con los demas (88).

El apoyo social, las relaciones que mantenemos con las personas con
las que tratamos habitualmente, es un excelente recurso de adaptacion
y se asocia a mayores niveles de salud y bienestar. Quienes padecen
emociones negativas tienen en este tipo de apoyos sociales excelentes
aliados para superar el duelo, el estrés o la depresion. Por el contrario,
los bajos niveles de apoyo social son un factor de riesgo asociado a una
mayor exposicion a las consecuencias negativas de situaciones de
estrés, adversidad, etc. Esto aumenta el riesgo de trastornos del estado

de animo (89).
Tipos de apoyo social

e Soporte benéfico en relacion al tipo de apoyo recibido.

e Apoyo emocional, el reconocimiento de nuestras emociones
por otras personas, ademas de la muestra de carifio y
preocupacion por parte de otras personas.

e Ayuda perceptible, el abastecimiento de bienes materiales,
servicios 0 apoyo monetaria por parte de otro individuo.

e Ayuda en cuanto a la informacion, relacionado a la accion de
proponer, ordenar, sugerir o proveer de informacion util a otro

ser.

Reestructuracién cognitiva

La cognicion es un concepto dificil de definir. Sin embargo, se puede

generalizar como un conjunto de habilidades que nos permiten
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comprender el mundo y procesar toda la informacidén que nos presenta.
Sin embargo, estos mensajes no siempre se reciben de la forma
correcta. Nuestras experiencias siempre afectardn nuestra percepcion
de las cosas, y nuestros pensamientos siempre estardn asociados con
la forma en que procesamos la informacion. El resultado es no
comprender realmente la situacion u objeto que se nos presenta. Lo
asociamos con nuestras experiencias pasadas y podemos convertirlo en
un giro que puede afectar nuestras emociones. Sin embargo, esto no
exime de poder realizar modificaciones utilizando técnicas adecuadas
(90).

La reestructuracién cognitiva es un procedimiento técnico mediante el
cual las personas aprenden a cambiar algunos de los patrones de
pensamiento distorsionados que conducen a la angustia emocional y la
depresion. La piedra angular del reencuadre cognitivo es un
pensamiento automatico, un pensamiento que llega a las personas de

forma involuntaria en muchas situaciones de sus vidas (91).

La reestructuracion cognitiva es una técnica que se centra en nuestros
pensamientos. Mediante la misma, se ensefia a las personas a cambiar
aguellos pensamientos desadaptativos por otros que los ayudan a no
sufrir tanto. Asi pues, la reestructuracion cognitiva es una de las técnicas
cognitivo-conductuales méas sugerentes dentro del repertorio de un
psicologo. Si cambiamos determinados pensamientos, cambiaremos las

emociones asociadas a estos, con lo cual nos sentiremos mejor (92).

Es un proceso terapéutico basado en identificar y confrontar los
pensamientos dafinos e ilogicas que nos embisten ante determinadas

circunstancias (87).
Evitacion de problemas

Es evitar los conflictos sociales o interacciones que involucren un riesgo

de percusion, critica o humillacion (93).



65

Los problemas son la mayor fuente de estrés de las personas, sin
embargo, los problemas son inevitables a lo largo de la vida, por lo que
aprender a manejarlos sin afectar negativamente a la persona misma es
crucial. El afrontamiento evitativo se refiere a evitar los problemas al no
pensar en ellos, esperar a que los problemas se resuelvan solos, culpar
a los demas por los errores, distraerse con otras actividades para evitar
pensar en los problemas, etc. Las estrategias psicoldgicas especificas
de este tipo de afrontamiento psicolégico son la negacion ( no pasé
nada), evitar actividades que les recuerden el problema, poner excusas,
consumir sustancias, usar el humor para minimizar la importancia de la
situaciébn en la mayoria de los casos se trata de un estilo de
afrontamiento desadaptativo, ya que impide la ejecucion de politicas

(activas y /o reactivo) para tratar el problema (94).

De hecho, todos usamos o hemos usado la evitacion como forma de
afrontar situaciones que nos incomodan. Nos sentimos tan mal que
pensamos que la Unica manera de reducir o eliminar este malestar es
evitando las cosas que nos estan haciendo sufrir. Esta es una respuesta
que, si bien puede parecer beneficiosa a corto plazo (a medida que
desaparecen las molestias), es muy dafiina a la larga y har4 que nos
obsesionemos con el problema. A continuacion, te explicamos por qué
sucedid esto y sus consecuencias. También discutiremos los tipos de
evitacion disponibles, las caracteristicas de los evitadores y otras

estrategias que podemos usar en estas situaciones.

La evitacion es la forma en que afrontamos una situacion que nos genera
miedo, malestar, dolor o sufrimiento. Puede darse de dos formas:
cuando anticipamos algo malo o desagradable y lo evitamos (evitacion
por anticipacién) o cuando ya estamos en esa situacion mala y
desagradable y lo que queremos es huir o escapar de ella (huida). La
evitacion experiencial es el proceso por el que uno intenta evitar las
propias vivencias (pensamientos, sentimientos, recuerdos, conductas,
etc), aunque le puede perjudicar en el futuro. Muchas de las estrategias
de afrontamiento que hemos desarrollado suponen una forma de evitar

nuestra propia experiencia. Dentro de estas estrategias encontramos por
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ejemplo la distraccién, el consumo de alcohol y drogas, racionalizar

pensamientos, adicciones, etc (95).
Retirada social

Esta termino admite varios usos en nuestro medio. Es el abandono del

lugar que se estaba ocupando hacia otro lugar mas seguro (96).

El aislamiento social se refiere a la falta de conexién social y a tener
pocas personas con las que interactuar regularmente. Puede vivir solo y
no sentirse solo o aislado socialmente o, por el contrario, puede sentirse

solo cuando esta rodeado de otras personas (97).

El aislamiento social ocurre cuando una persona se retira
involuntariamente por completo de su entorno, aunque no lo perciba
como tal. Es también un intento o estimulo para alejar o marginar a la
propia persona, afirmar su maldad, criticar su actitud o apariencia, y/o
insultar, humillar, calumniar, insultar o incluso calumniar a si mismo o a

sus seres queridos (98).
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CAPITULO lIl. METODOLOGIA

3.1. Ambito

3.2.

El ambito de estudio fueron las instalaciones del Hospital Regional
Hermilio Valdizdn donde desarrollan sus labores los profesionales de
enfermeria, es un hospital tipo con internamiento, categoria IlI-1, con
atencion las 24 horas. Ubicado en el Jr. Hermilio Valdizan N° 950 en
departamento de Huanuco, Provincia de Huanuco, distrito de Huanuco,
Perd. Cuenta con los servicios basicos de Hospitalizacion (Medicina,
Cirugia, Pediatria); por su capacidad resolutiva y su nivel de complejidad,
es un Hospital referencial para las distintas provincias del departamento
de Huénuco. En ello cuenta con una cartera de servicios el cual brinda
atenciéon en Laboratorio especializado, Diagndstico por imagenes,
Consulta externa en medicina general, medicina interna, medicina
familiar, neurologia, psiquiatria, pediatria, enfermeria, psicologia,
odontologia, nutricionista, atenciébn en emergencias, emergencias
obstétricas, atencién inmediata del recién nacido, alojamiento conjunto,
unidad de cuidaos intensivos adulto y neonatal, fisioterapia y

rehabilitacion; entre otros.
Poblacion

La poblacion estuvo conformada por 255 enfermeros del Hospital
Nacional Hermilio Valdizan, Huanuco, teniendo en cuenta los criterios de

exclusion e inclusion.

Areas Cantidad

Cirugia especializada 13
Servicio de medicina 2
Consultorio externo 8
Cirugia especializada 7
5
2
4

Alojamiento conjunto

Tamizaje neonatal

Cuidados intermedios — alojamiento conjunto lactario de
hospitalizacion

COVID 19 — UCl 14
Unidad de cuidados intermedios 27
Servicio gineco-obstetricia 10
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Servicio de centro quirdrgico 26
Servicio de recuperacion posanestésico 13
Servicio de emergencia 17
Servicio de pediatria 9
Servicio de UCI general 32
Servicio de neonatologia 11
Consultorio externo CAS COVID 12
Hospitalizacion y unidad de vigilancia intermedia 21
Servicio central de esterilizacién y suministros 3
Consultorio externo profesionales de enfermeria en 3
confinamiento

Departamento de enfermeria —unidad renal 11
Subtotal 250
Programas estratégicos Cantidad
Jefatura 1
CRED-ESNI 3
Targa 1
Subtotal 5
TOTAL 255

Criterio de inclusién:

Se incluyeron en el estudio al:

e Profesionales de enfermeria que laboran en el Hospital

Regional Hermilio Valdizan Medrano con mas de dos afios de

antigiiedad.
e Evidencie aparente buen estado general de salud.

¢ Quienes firmaron el consentimiento informado.
Criterios de exclusion:

Se excluyeron del estudio a:

e Profesionales de enfermeria que se encuentran con licencia o

permiso continua por mas de 15 dias.
e Que se encuentre con algun problema de salud.

¢ Quienes no firmen el consentimiento informado.
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Muestra

La muestra estuvo conformada por 56 enfermeros de diversos servicios,
quienes fueron seleccionados mediante un muestreo probabilistico por
aleatorio simple, hallada por la formula de la poblacién conocida.

1,952 * 255 % 0,95 % 0,05

0.052(255—-1) + 1,952 % 0,95 * 0,05

n

Nivel y Tipo de estudio
Nivel de estudio

Corresponde a un estudio de nivel relacional, el cual es un tipo de
método de investigacion no experimental donde el investigador mide dos
variables. Con el objetivo de buscar relacion o asociacion mediante la

estadistica entre ellas sin influencia de ninguna variable extrafia (99).

Tipo de estudio

e Cuantitativa: ya que se utilizaron instrumentos para generar datos
cuantificables, que luego fueron examinados mediante estadistica

descriptiva e inferencial.

e Basica: puesto a que se obtuvo nueva informacion a través del
estudio de las variables, lo que genero resultados que orientaron

futuras investigaciones.

e No experimental: porgue no se manipulé ninguna de las variables
a examinar, y solo se observaron los hechos tal y como ocurren en

la naturaleza.

e Prospectivo: debido a que se realizaron en el futuro y los datos se

recopilaron mediante el uso de fuentes primarias.

e Transversal: se debe a que los instrumentos utilizados en la
muestra se utilizaron una sola vez y las variables se midieron una

sola vez.
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3.5. Disefio de investigacion

Puesto a que el estudio se clasifica de nivel relacional, se tomara en
cuenta un disefio correlacional, donde se represente a las dos variables
a estudiar, buscando su asociacién o relacién entre si (factores y

cumplimiento de la vacunacion) tal como se muestra en el siguiente

gréfico.
X
N r
Y
Donde:
M = Representa a la muestra en estudio
X = Observacién de la variable independiente
y = Observacion de la variable dependiente
r = Representa la relacion de dos variables

3.6. Métodos, técnicas e Instrumentos
Métodos

El método a emplear en el estudio sera el método descriptivo, puesto a
gue se busca un conocimiento inicial de la realidad que se produce de la
observacion directa del investigador y del conocimiento que se obtiene
mediante el estudio de las informaciones obtenidas por diversos autores

y la contrastacion hecha por los resultados conseguidos.
Técnicas

La técnica empleada fue la encuesta, con la cual se pretendio obtener
informacion precisa del estudio de una forma personalizada de gran

utilidad en la investigacion.
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Encuesta. Es una técnica realizada en una muestra representativa de
sujetos, utilizando procedimientos estandarizados para “obtener
medidas cuantitativas de una variedad de caracteristicas objetivas y

subjetivas de una poblacion’.
Instrumentos

En cuanto al instrumento usados fueron los cuestionario para la medicion
de las variables, que constituye un conjunto de preguntas que estan
ordenadas de manera coherente, con sentido légica y psicoldgica.
Ademas, se expresa en un lenguaje sencillo y claro que permite la
recoleccion, procesamiento y analisis de la informacién necesaria para

cumplir y lograr los objetivos con previo consentimiento informado.

Cuestionario de medicion de la calidad de vida laboral del
profesional de enfermeria (Anexo 04). Instrumento que fue pautado
por Gonzales, Hidalgo, Salazar, Preciado (65) y Pefarrieta, Santiago,
Krederdt, Guevara, Chavez (66). Consta de 38 items y seis dimensiones.
La valoracion general es baja = 0 — 40, media = 41 — 80 y alta = 81 —
152. La valoracion especifica es como sigue: soporte institucional para
el trabajo: baja = 0 — 13, media = 14- 32 y alta = 33 — 44. Seguridad en
el trabajo de baja = 0 — 8, media = 9 — 20 y alta = 21 - 28. Relaciones
personales: baja = 0 — 9, media = 10 — 11 y alta = 12 — 16. Bienestar
logrado a través del trabajo: baja = 0 — 6, media =7 -11y alta = 12 — 20.
Desarrollo personal del trabajador: baja=0 -8, media=9 - 20y alta =
21 — 28. Salud espiritual: baja=0-9, media=10- 11y alta=12 — 16.

Cuestionario de medicion de afrontamiento en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID - 19 del profesional de
enfermeria (Anexo 05). Fue pautado por Cano, Rodriguez, Garcia (67)
consta de 40 items y ocho dimensiones, cuya valoracién general es
como sigue: buena = 0 — 6, en proceso =7 — 11 y baja = 12 — 20. La
valoracion especifica consta de: resoluciéon de problemas, autocritica,

expresion emocional, pensamiento desiderativo, apoyo social,
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reestructuracion cognitiva, evitacion de problemas y retirada social de:

buena =0 -6, en proceso =7 — 11y baja=12 - 20.

Cuestionario de caracteristicas generales (Anexos 06). Este
instrumento recopila datos de las caracteristicas sociodemogréficas y
laborales como: edad, sexo, procedencia, estudios de posgrado,
capacitaciones en cuidado de pacientes con COVID 19 y experiencia

laboral.
Validacion y confiabilidad de instrumentos

La validacién de un instrumento de investigacion se refiere al proceso de
evaluar las preguntas de la encuesta para asegurar su confiabilidad (68).
Por ello los instrumentos fueron validados mediante comentarios y
analisis que los cinco expertos nos brindaron, estos fueron especialistas
en su ambito, quienes decidieron si nuestro instrumento se aplica con un
disefio de precision cientifica oportuna para obtener resultados

adecuados a lo que persigue la investigacion.

Profesion
Lic. En enfermeria
Enfermera neonatéloga

N° Jueces expertos
1 | Gianny R. Garay Cabrera

2 | Holger Aranciaga Campos

Lic. En enfermeria
Dr. En ciencias de la salud

3 | Ennis Segundo Jaramillo
Falcén

Lic. En enfermeria
c

4 | Enith Ida Villar Carbajal

Lic. En enfermeria
Dra. En ciencias de la salud

5 | Tania Fernandez Ginés

Lic. En enfermeria

Docente de la facultad

de

enfermeria

Posteriormente una vez obtenido los resultados de evaluacion por los
expertos, se pasO a realizar la validacion empleando el método
estadistico de ponderacion por promedio por cada instrumento y ademas

se utilizé la validacion de constructo..
Confiabilidad

La confiabilidad nos indica el grado en el que la aplicacion repetida del

instrumento al mismo sujeto, produzca los mismos resultados y la validez
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se refiere al grado en el que un instrumento mide lo que se supone que
debe medir (64). Es calculada mediante el “Alfa de Cronbach es un
coeficiente usado para saber cual es la fiabilidad del instrumento y puede
calcularse de dos maneras: a partir de las varianzas (Alfa de Cronbach)

o de las correlaciones de los items (Alfa de Cronbach estandarizado)”.

El cuestionario de medicion de la calidad de vida laboral de profesionales
de enfermeria (Anexo 04) y cuestionario de medicion de afrontamiento
en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID — 19 del
profesional de enfermeria (Anexo 05), se encuentran en una puntuacion

de 0.92 (92), que indica que el instrumento tiene una confiabilidad alta.
Procedimientos

Se administré los instrumentos de recoleccion de datos.

Autorizacion. Se realiz6 las coordinaciones con los jefes de cada
servicio del Hospital para dar a conocer del desarrollo de la
investigacion y obtener el acceso a informacién de los enfermeros,
mediante la solicitud de permiso al jefe de recursos humanos.

e Se identific6 a la poblacion por medio del registro de recursos
humanos.

e Capacitacién. Los datos fueron recogidos Unicamente por nosotros
los investigadores.

e Aplicacion de los instrumentos. Se ejecutd la recopilacion de
datos, previa informacion detallada del estudio y aplicando primero
los documentos de consentimiento informado y a su vez el de
compromiso de confiabilidad. El investigador proporcioné los
cuestionarios a cada enfermero para que los desarrolle en un
determinado tiempo. En caso de que el personal de salud presente
alguna duda para el desarrollo del cuestionario, el investigador
brind6é apoyo necesario para el rellenado del cuestionario.

e Se verifico el llenado correcto de los datos.

e Se proceso los datos recolectados.
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3.9. Tabulaciéon y analisis de datos

Se abord6 estas fases:

Revision de los datos. Se analiz6 de manera critica cada uno de
los formularios que se utilizaron y se continuo con el analisis a través
del software SPSS versién 25.0 y el Programa Microsoft Excel
haciendo uso de un equipo de cémputo.

Codificacion de los datos. La recoleccion de datos se modifico en
codigos numéricos de acuerdo con las respuestas esperadas en los
cuestionarios respectivos segun las variables de estudio.
Clasificacion de los datos. Se llevé a acabo de acuerdo con el tipo
de variables de forma categorica, numérica y ordinal, donde
posteriormente los datos se presentaron en forma descriptiva e
inferencia.

Presentacion de datos. La descripcion de los datos categoéricos se
realiz6 mediante tablas de frecuencia y sus graficos de variables en
estudio. Los datos numéricos se analizaron mediante medidas de:
tendencia central. De dispersion, de posicionamiento y de forma.
Para contrastar la hipétesis se empleé la prueba no paramétrica de
Correlaciéon de Spearman, luego los datos fueron analizado e
interpretados en las tablas realizadas, acorde con Ila

operacionalizacién de variables.

Analisis de los datos estadisticos

Los datos se presentaran en forma descriptiva e inferencial.

Andlisis descriptivo. Se aplicara la estadistica descriptiva en las
variables categoricas, su presentacion fue con frecuencia y
porcentaje de las categoricas aplicadas. Se utilizd tablas y figuras
para la presentacion de los resultados obtenidos, garantizando una
mejor comprension de la realidad evidenciada en la ejecucion de la
investigacion.

Andlisis inferencial. Para contrastar la hipétesis se realizd

mediante la estadistica no paramétrica, considerando que las
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variables de analisis son de tipo categodricas y no siguen una
distribucion normal, en se empleo el estadistico de Correlacion de
Spearman, asumiendo un limite de valor p 0,05 para establecer la

significancia.
3.10. Consideraciones éticas
El estudio cumplira con los siguientes principios éticos:
Respeto a las personas

Que indica que cada individuo es completamente libre de participar como
unidad de estudio, en el caso que aceptacibn o no, siempre es
importante brindar un buen trato por los derechos que nos compete a
cada uno. Si el adulto mayor acepta ser participe se le brindara primero
los documentos de consentimiento informado y confiabilidad de
informacion, aclarando amablemente las dudas que se le puede prestar

y siempre respetando su decision.
Beneficencia

Se refiere a la accibn de no hacer dafo fisico ni psicolégico al
investigado, mas bien se debe componer el bien en las actividades que
se realizan, esta investigacion necesita ser investigada solo por
personas competentes, ante todo si se llegan utilizar algun
procedimiento especifico o equipos tecnolégicos. Es de vital importancia
asegurar a la poblacién en estudio que su participe en la investigacion

Nno se va usar en su contra.
Justicia

Es dar a quien le pertenece lo suyo, lo merecido, lo que le corresponde,
lo propio y lo necesario, por eso, el procedimiento de los datos se hizo
teniendo en cuenta las variables de estudio sin ninguna excepcion. Estas
personas tuvieron un trato justo sin ninguna discriminacion y sin invadir

su privacidad, asi mismo respetando su decision y privacidad.
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CAPITULO IV. RESULTADOS

Analisis descriptivo

Tabla 01. Descripcion de las caracteristicas generales de los
profesionales de enfermeria de un Hospital Pablico de Huanuco, 2022.

Caracteristicas generales de los profesionales de __n=56

enfermeria f %
Caracteristicas sociodemogréficas
Edad
De 25 a 34 afnos 23 41.1
De 35 a 44 afos 20 35.7
De 36 a 54 afnos 13 23.2
Sexo
Masculino 11 19.6
Femenino 45 80.4
Procedencia
Costa 12 214
Sierra 38 67.9
Selva 6 10.7

Caracteristicas académicas
Estudios de Posgrado

Si 35 625

No 21 375
Capacitacién en cuidado de pacientes con COVID 19

Si 44 78.6

No 12 214

Caracteristicas laborales
Experiencia laboral

Si 54 96.4

No 2 3.6
Afios de experiencia

2 afos 9 16.7

5 afos 14 25

Mas de 5 afios 31 554

Fuente. Encuesta de caracteristicas generales de los profesionales de Enfermeria de un
Hospital publico de Huanuco. 2022. (Anexo 01)

Interpretacion.

En la tabla 01, respecto a las caracteristicas sociodemogréaficas de los
profesionales de Enfermeria en estudio, donde el 41.1% (23) tuvo entre 25 a
34 afos, seguido de 80.4%(45) fueron femeninos, el 67.9%(38) fueron de la
sierra. Respecto a las caracteristicas académicas el 62.5%(35) tuvieron
estudios de posgrado, el 96.4%(54) de los profesionales de enfermeria tenian



a4

experiencia laboral, seguidamente el 55.4%(31) una experiencia mas de cinco

anos.

Porcentaje

25 a 34 afnos 35 a 44 afios 36 a54 afios

Figura 01. Descripcion grafica de la edad de los profesionales de
enfermeria de un Hospital Publico de Huanuco, 2022.

[OOMasculino
[CIFemenino

Figura 02. Descripcion grafica del genero de los profesionales de
enfermeria de un Hospital Pablico de Huanuco, 2022.
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Porcentaje

Costa Sierra Selva

Figura 03. Descripcién grafica de la procedencia de los profesionales de
enfermeria de un Hospital Publico de Huanuco, 2022.

Osi
[ONo

Figura 04. Descripcién grafica de la realizacién de estudios de posgrado
de los profesionales de enfermeria de un Hospital Pablico de Huéanuco,
2022.
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Osi
[CINo

Figura 05. Descripcion grafica de la capacitacion en cuidado de
pacientes con COVID 19, por profesionales de enfermeria de un Hospital
Pablico de Huanuco, 2022.

[CONombrado
[Ccontratado

Figura 06. Descripcion grafica de la condicion laboral de profesionales
de enfermeria de un Hospital Publico de Huanuco, 2022.
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Porcentaje

2 afos 5 afos Mas de 5 afios

Figura 07. Descripcion grafica de la experiencia laboral de profesionales
de enfermeria de un Hospital Publico de Huanuco, 2022.
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Tabla 02. Descripcién de laresolucion de problemas en el afrontamiento
en escenarios de trabajo durante la pandemia por la covid-19 del
profesional de enfermeria, de un Hospital pablico de Huanuco 2022.

n =56
Resolucion de En
problemas absoluto Un poco Bastante Mucho Totalmente
f % f % f % f % f %

Luché para
resolver el 0O 00O O OO 8 143 27 482 21 375
problema
Me esforcé para
resolver oS g 00 1 18 7 125 27 482 21 375
problemas de la
situacion
Hice frente al o 545 1 18 12 214 22 393 21 375
problema

Supe lo que habia

gue hacer, asi que

doblé mis

esfuerzos y trat¢ 0 00 8 143 28 50.0 20 357 O 0.0
con mas impetu

de hacer que las

cosas funcionaran

Mantuve mi

postura y luché 1 18 13 232 21 375 21 375 O 0.0
por lo que queria

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de
enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En la tabla 16, concerniente a la descripcion de la resolucién de problemas en
el afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la covid-
19 del profesional de enfermeria, en su mayoria refieren que lucharon mucho
para resolver el problema [48.2%(27)], en misma cantidad se esforzaron
mucho para resolver los problemas de la situacion, 39.3%(22) hicieron brete
al problema, 50.0%(28) bastante supieron lo que habia que hacer, asi que
doblé mis esfuerzos y traté con mas impetu de hacer que las cosas
funcionaran, 37.5%(21) mantuvieron bastante su postura y lucharon por lo que

queria.
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Tabla 03. Descripcion del nivel de afrontamiento en escenarios de
trabajo en cuanto aresolucion de problemas durante la pandemia por la
covid-19, del profesional de enfermeria de un Hospital pablico de
Huéanuco 2022.

n =56
Nivel de resolucién de problemas
f %
Baja 1 1.8
En proceso 20 35.7
Buena 35 62.5

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de
enfermeria

(Anexo 02)

Interpretacion

Enlatabla 17, concerniente al nivel de afrontamiento en escenarios de trabajo
en cuanto a resolucion de problemas durante la pandemia por la covid-19, del
profesional de enfermeria, se aprecia que mas de la mitad se encontraban en
un nivel bueno [62.5%(35)], mientras que mas de un tercio en proceso
[35.7%(20)] y solo un 1.8%(1) en un nivel bajo.

Porcentaje

62 5%
35 7%
1,8%
Buena En proceso Baja

Figura 08. Descripcion grafica del nivel de afrontamiento en escenarios
de trabajo en cuanto aresolucion de problemas durante la pandemia por
la covid-19, del profesional de enfermeria de un Hospital publico de
Huéanuco 2022.



83

Tabla 04. Descripciéon del afrontamiento en escenarios de trabajo en
relacion a la expresion emocional durante la pandemia por la COVID-19
del profesional de enfermeria, de un Hospital publico de Huanuco 2022.

n =56
Expresion En Un poco Bastante Mucho Totalmente
emocional absoluto P
F % f % f % f % f %
Deje salir mis
sentimientos para 0 0.0 20 357 35 625 1 18 O 0.0
reducir el estrés
Expresé mis
emociones,loque 0 00 20 357 35 625 1 18 O 0.0
sentia
Analicé mis
sentimientos Yy o g0 20 357 34 607 2 36 O 00
simplemente los
dejé salir
Deje desahogar 4 4 71 40 714 12 214 0 00
mis emociones
Mis sentimientos
eran
O 00 O 00 29 518 27 482 O 0.0

abrumadores vy
estallaron

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de

enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En la tabla 18, concerniente a la descripcion del afrontamiento en escenarios

de trabajo en relacion a la expresion emocional durante la pandemia por la

COVID-19 del profesional de enfermeria, en su mayoria refiri6 que dejaron

bastante salir sus sentimientos para reducir el estrés [62.5%(35)], en misma

cantidad bastante expresaron sus emociones, lo que sentia, el 60.7%(34)

analizaron bastante sus sentimientos y simplemente los dejé salir, 71.4%(40)

dejaron bastante de desahogar sus emociones y 51.8%(29) sus sentimientos

eran bastante abrumadores.
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Tabla 05. Descripcion del nivel del afrontamiento en escenarios de
trabajo en relacion a la expresion emocional durante la pandemia por la
COVID-19, del profesional de enfermeria de un Hospital publico de
Huéanuco 2022.

n =56
Nivel de Expresion emocional
f %
Buena 4 7.1
En proceso 49 87.5
Baja 3 5.4

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de
enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En latabla 19, concerniente al nivel del afrontamiento en escenarios de trabajo
en relacion a la expresion emocional durante la pandemia por la COVID-19,
del profesional de enfermeria, se observa que la mayoria se encontraban en
proceso [87.5%(49)], mientras que un 7.1 en un nivel bueno y un 5.4%(3) en

un nivel bajo.

Porcentaje

87 5%

7.1%

Buena En proceso Baja

Figura 09. Descripcién grafica del nivel del afrontamiento en escenarios
de trabajo en relacion a la expresion emocional durante la pandemia por
la COVID-19, del profesional de enfermeria de un Hospital publico de
Huanuco 2022.
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Tabla 06. Descripciéon del afrontamiento en escenarios de trabajo en
relacion al apoyo social durante la pandemia por la COVID-19 del
profesional de enfermeria, de un Hospital pablico de Huanuco 2022.

n =56

Apoyo social En Un poco Bastante Mucho Totalmente

absoluto

F % f % f % f % f %
Encontré a
alguien - que 4, o506 28 500 13 232 1 18 0 0.0
escucho mi
problema
Hablé con una
persona de 11 196 29 518 15 268 1 18 O 0.0
confianza
Dejé que mis
amigos Me 24 429 23 411 7 125 2 36 0 00
echaran una
mano
Pasé algun
tiempo con mis 30 536 22 393 2 36 2 36 O 0.0
amigos
Pedi consejo a
un amigo. 9 5 90 16 386 21 375 19 339 0 0.0
familiar gue
respeto

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de

enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En la tabla 20, respecto a la descripcion del afrontamiento en escenarios de

trabajo en relacion al apoyo social durante la pandemia por la COVID-19 del

profesional de enfermeria, en su mayoria refirieron que un poco encontraron

a alguien que escuch6 mi problema [50.0%(28)], 51.8%(29) halaron con un

poco de confianza con una persona, 42.9%(24) en lo absoluto dejaron amigos

le apoyaran, 53.6%(30) en lo absoluto pasaron tiempo con amigos y

38.6%(16) pidieron bastante el consejo de un amigo o familiar.
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Tabla 07. Descripcion del nivel del afrontamiento en escenarios de
trabajo en relacion al apoyo social durante la pandemia por la COVID-19,
del profesional de enfermeria de un Hospital publico de Huanuco 2022.

n =56
Nivel de apoyo social
f %
Buena 34 60.7
En proceso 20 35.7
Baja 2 3.6

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de
enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En latabla 21, concerniente al nivel del afrontamiento en escenarios de trabajo
en relacion al apoyo social durante la pandemia por la COVID-19, del
profesional de enfermeria, se observa que la mayoria se encontraban en un
nivel bueno [60.7%(34)], mientras que mas de un tercio en proceso [35.7%(20)

y un 3.6%(2) en un nivel bajo.

Porcentaje

35 7%

Buena En proceso Baja

Figura 10. Descripcion grafica del nivel del afrontamiento en escenarios
de trabajo en relacién al apoyo social durante la pandemia por la COVID-
19, del profesional de enfermeria de un Hospital publico de Huanuco
2022.
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Tabla 08. Descripciéon del afrontamiento en escenarios de trabajo en
relacion alareestructuracion cognitiva durante la pandemia por la covid-
19 del profesional de enfermeria, de un Hospital publico de Huanuco
2022.

n =56

Reestructuracion En

cognitiva absoluto Un poco Bastante Mucho Totalmente

f % f % f % f % f %

Repasé el problema una 'y
otra vez en mi mente y al
final vi las cosas de una
forma diferente

Cambié la forma en que
veia la situacion para que
las cosas no parecieran
tan malas

Me convenci de que las
cosas no eran tan malas 6 10.7 23 411 26 464 1 18 O 0.0
CoOmo parecian

Me pregunté qué era

realmente importante y

descubriquelascosasno 5 89 31 554 19 339 1 18 O 0.0
estaban tan mal después

de todo

5 89 23 411 28 500 0 00 O 0.0

5 89 24 429 25 446 2 36 O 0.0

Me fijé en el lado bueno de

6 107 31 554 18 321 1 18 O 0.0
las cosas

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de
enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En la tabla 22, concerniente a la descripcion del afrontamiento en escenarios
de trabajo en relacién a la reestructuracion cognitiva durante la pandemia por
la covid-19 del profesional de enfermeria, en mayor cantidad manifestaron que
repasaron bastante el problema una y otra vez en mi mente y al final vi las
cosas de una forma diferente [50.0%(28)], 44.6%(25) bastante cambiaron la
forma en que veia la situacion para que las cosas no parecieran tan malas,
46.4%(26) se convencieron bastante que las cosas no eran tan malas como
parecian, 55.4%(31) se preguntaron un poco que era realmente importante y
descubri que las cosas no estaban tan mal después de todo, 55.4%(31) se
fijaron un poco del lado bueno de las cosas.
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Tabla 09. Descripcion del nivel del afrontamiento en escenarios de
trabajo en relacion a la reestructuracion cognitiva durante la pandemia
por la COVID-19 del profesional de enfermeria, de un Hospital publico de
Huéanuco 2022.

n =56
Nivel de reestructuracion cognitiva
f %
Buena 29 51.8
En proceso 26 46.4
Baja 1 1.8

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de
enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En la tabla 23, respecto al nivel del afrontamiento en escenarios de trabajo en
relacion a la reestructuracion cognitiva durante la pandemia por la COVID-19
del profesional de enfermeria, se aprecia que mas de la mitad se encontraban
en un nivel bueno [51.8%(29)], mientras que un 46.4%(26) y un 1.8%(1) en un

nivel bajo.

Porcentaje

46 4%

18%

Buena En proceso Baja

Figura 11. Descripcién grafica del nivel del afrontamiento en escenarios
de trabajo en relacion a la reestructuracion cognitiva durante la
pandemia por la COVID-19 del profesional de enfermeria, de un Hospital
publico de Huanuco 2022.
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Tabla 10. Descripciéon del afrontamiento en escenarios de trabajo en
relacion a la evitacion de problemas durante la pandemia por la COVID-
19 del profesional de enfermeria, de un Hospital publico de Huanuco
2022.

n =56

Evitacion de En

problemas absoluto Un poco Bastante Mucho Totalmente

f % f % f % f % f %

No dejé que me

afectara, eVI® 5 00 2 36 51 911 3 54 0 00
pensar en ello
demasiado

Traté de olvidar por

11 196 36 643 8 143 1 18 O 0.0
completo el asunto

Quité importancia a
la situacion y no
quise preocuparme
mas

25 446 24 429 6 107 1 18 O 0.0

Me comporté como
si nada hubiera 27 482 19 339 9 161 1 18 O 0.0
pasado

Evité pensar o

26 464 21 375 8 143 1 18 O 0.0
hacer nada

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de
enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En la tabla 24, referente a la descripcion del afrontamiento en escenarios de
trabajo en relacion a la evitacion de problemas durante la pandemia por la
COVID-19 del profesional de enfermeria, en mayor proporcion dejaron
bastante le afecte; evité pensar en ello demasiado [91.1%(51)], 64.3%(36)
trataron de olvidar un poco el asunto, 44.6%(25) en lo absoluto quitaron
importancia a la situacion y no quise preocuparme mas, 28.2%(27) en lo
absoluto se comportaron como si nada hubiese pasado y 46.4%(26) en lo

absoluto evitaron pensar o hacer nada.
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Tabla 11. Descripcion del nivel del afrontamiento en escenarios de
trabajo en relacion a la evitacion de problemas durante la pandemia por
la COVID-19 del profesional de enfermeria, de un Hospital puablico de
Huéanuco 2022.

n =56
Nivel de evitacion de problemas
f %
Buena 28 50.0
En proceso 22 39.3
Baja 6 10.7

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de
enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En latabla 25, concerniente al nivel del afrontamiento en escenarios de trabajo
en relacion a la evitacion de problemas durante la pandemia por la COVID-19
del profesional de enfermeria, se aprecia que la mitad se encontraban en un
nivel bueno [50.0%(28)], mientras que un 39.3%(22) en proceso y un 10.7%(6)

en un nivel bajo.

1]
g
®
] 50,0%
&
10,7%
Buena En proceso Baja

Figura 12. Descripcién grafica del nivel del afrontamiento en escenarios
de trabajo en relacion a la evitacion de problemas durante la pandemia
por la COVID-19 del profesional de enfermeria, de un Hospital publico de
Huéanuco 2022.
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Tabla 12. Descripcién del afrontamiento en escenarios de trabajo en
relacion a la retirada social durante la pandemia por la COVID-19 del
profesional de enfermeria, de un Hospital publico de Huanuco 2022.

n =56

En

Retirada social
absoluto

Un poco Bastante Mucho Totalmente

f % f % f % f % f %

Pasé algun

. 0O 00 41 732 14 250 1 18 O 0.0
tiempo solo

Evité estar con

gente O 00 2 36 7 125 47 839 O 0.0

Oculté lo que

. O 00 2 36 3 54 21 375 30 536
pensaba y sentia

No dejé que nadie
supieracomome 0O 00 2 36 16 286 18 321 20 357
sentia

Traté de ocultar

. - 00 O 00 5 89 22 393 29 518
mis sentimientos

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de
enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En la tabla 24, en razén a la descripcion del afrontamiento en escenarios de
trabajo en relacion a la retirada social durante la pandemia por la COVID-19
del profesional de enfermeria, en mayor cantidad un poco la pasaron un
tiempo solo [73.2%(41)], un 83.9%(47) evitaron mucho estar con gente,
53.6%(30) ocultaron totalmente lo que pensaban o sentian, 35.7%(20)
totalmente no dejaron que nadie supiera lo que sentian y 51.8%(29)

totalmente trataron de ocultar sus sentimientos.
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Tabla 13. Descripcion del nivel del afrontamiento en escenarios de
trabajo en relacion alaretirada social durante la pandemia por la COVID-
19 del profesional de enfermeria, de un Hospital publico de Huanuco
2022.

n =56
Nivel de retirada social
f %
Buena 2 3.6
En proceso 9 16.1
Baja 45 80.4

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de
enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En la tabla 27, referente al nivel del afrontamiento en escenarios de trabajo en
relacion a la retirada social durante la pandemia por la COVID-19 del
profesional de enfermeria, se aprecia que en su mayoria se encontraban en
un nivel bajo [80.4%(45)], mientras que un 16.1%(9) en proceso y un 3.6%(2)

en un nivel bueno.

Porcentaje

80 4%
16,1%
Buena En proceso Baja

Figura 13. Descripcién grafica del nivel del afrontamiento en escenarios
de trabajo en relacién a la retirada social durante la pandemia por la
COVID-19 del profesional de enfermeria, de un Hospital publico de
Huanuco 2022.
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Tabla 14. Descripcién del nivel general del afrontamiento en escenarios
de trabajo durante la pandemia por la COVID-19 del profesional de

enfermeria, de un Hospital publico de Huanuco 2022.

n =256
Nivel del afrontamiento en En
escenarios de trabajo durante la Buena 10Ceso Baja
pandemia por la COVID-19 P
f % f % f %

Resolucion de problemas 35 625 20 357 1 1.8
Expresion emocional 4 71 49 875 3 5.4
Apoyo social 34 60.7 20 357 2 3.6
Reestructuracion cognitiva 29 518 26 464 1 1.8
Evitacion de problemas 28 500 22 393 6 107
Retirada social 2 3.6 9 16.1 45 804

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de

enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En la tabla 24, referente a la descripcién del nivel general del afrontamiento

en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID-19 del profesional

de enfermeria, en su mayoria presentaron un nivel bueno en la resolucion de

problemas, apoyo social, reestructuracion cognitiva y evitaciéon de problemas
[35.7%(20), 35.7%(20), 46.4%(26) y 39.3%(22) respectivamente], 87.5%(49)

un nivel en proceso en la expresion emociona y 80.4%(45) un nivel bajo en la

retirada social.
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Tabla 15. Descripcion del nivel general del afrontamiento en escenarios
de trabajo durante la pandemia por la COVID-19 del profesional de
enfermeria, de un Hospital pablico de Huanuco 2022.

Nivel de afrontamiento en escenarios de trabajo "=
f %
Buena 5 8.9
En proceso 48 85.7
Baja 3 5.4

Fuente. Encuesta de medicion de afrontamiento en escenarios de trabajo del profesional de
enfermeria (Anexo 02)

Interpretacion

En la tabla 29, concerniente al nivel general del afrontamiento en escenarios
de trabajo durante la pandemia por la COVID-19 del profesional de
enfermeria, se aprecia que en su mayoria se encontraban en proceso
[85.7%(48)], mientras que un 8.9%(9) en un nivel bueno y un 5.4%(3) en un

nivel bajo.

Porcentaje

85 7%

Buena En proceso Baja

Figura 14. Descripcién grafica del nivel general del afrontamiento en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID-19 del
profesional de enfermeria. de un Hospital pablico de Huanuco 2022...
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Analisis inferencial y/o contrastacion de hipotesis

Tabla 16. Prueba de normalidad de las variables: afrontamiento en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19 y calidad de
vida laboral de profesionales de enfermeria de un hospital publico de
Hué&nuco. 2022.

Kolmogorov-Smirnov@
Estadistico gl Sig.

Prueba de normalidad

Calidad de vida laboral de profesionales

de enfermeria 0.363 56 0.000

Soporte institucional para el trabajo 0.464 56 0.000
Seguridad en el trabajo 0.500 56 0.000
Relaciones personales 0.446 56 0.000
Bienestar logrado a través del trabajo 0.397 56 0.000
Desarrollo personal del trabajador 0.537 56 0.000
Salud espiritual 0.363 56 0.000
Afrontamiento en escenarios de trabajo 0.448 56 0.000
Resolucién de problemas 0.396 56 0.000
Expresion emocional 0.449 56 0.000
Apoyo social 0.382 56 0.000
Reestructuracioén cognitiva 0.341 56 0.000
Evitacion de problemas 0.314 56 0.000
Retirada social 0.481 56 0.000

Fuente: elaboracién propia

Andlisis.

En la presenta tabla se observa la prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov
en las variables; afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia
por la COVID 19 y calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria,
donde se obtuvo un valor estadistico de significancia de 0.000 en ambas
variables y sus dimenciones estando por debajo de 0.05, indica que la
distribucion de la variable analizada no es igual a la distribucién normal; por lo
tanto teniendo en cuenta que las variables son de tipo categoricas, se opta
por emplear, la prueba no paramétrica de Correlacion de Spearman para

validar las hipotesis planteadas.
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Tabla 17. Prueba de relacion entre el afrontamiento: resolucion de
problemas en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID
19 y la calidad de vida laboral de los profesionales de enfermeria del
hospital publico de Huanuco. 2022.

Resolucion de Calidad de vida laboral Total
ota
problemas en Bueno Aceptable Minimo
escenarios de : _ - :
trabajo fi % fi % fi % fi %
Bueno 2 36 33 589 0 00 35 625
En proceso 0O 00 18 321 2 3.6 20 35.7
Baja 0 0.0 0 0.0 1 1.8 1 1.8
Total 2 36 51 0911 3 54 56 100.0
Variables de correlacion Rho Significancia

(p valor)

Resolucién de problemas en
escenarios de trabajo 0.364 0.006
Calidad de vida laboral

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion

En la tabla 31, concerniente a la relacion entre el afrontamiento: resolucion de
problemas en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19 y
la calidad de vida laboral de los profesionales de enfermeria, se centré que en
mayor cantidad presentaron una capacidad de afrontamiento en un nivel
bueno y un calidad de vida aceptable [58.9%(33)], seguido de un 32.1%(18)
en proceso y calidad de vida aceptable; por otro lado ninguno que presento
un afrontamiento de nivel bajo presenta una buena calidad de vida, asi como
ninguno que presenta un buen afrontamiento presenta una minima calidad de
vida; al analizar las variables en menciéon mediante la prueba de Correlacion
de Spearman se obtuvo un valor Rho=0.364 y un valor p=0.006, estando este
altimo valor por debajo de 0.05, se concluye afirmando que el afrontamiento
en la resolucion de problemas en escenarios de trabajo tiene relacion con la
calidad de vida de los profesionales de enfermeria, asi mismo el valor
Spearman de 0.364 afirma que existe una relacion positiva baja por lo que se
rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis de investigacion afirmando
que “La resolucion de problemas en el afrontamiento en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacién con la calidad de vida

laboral de los profesionales de enfermeria del hospital en estudio.”
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Tabla 18. Prueba derelacion entre el afrontamiento: expresion emocional
en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19 y la
calidad de vida laboral de los profesionales de enfermeria del hospital
publico de Huanuco. 2022.

Expresion Calidad de vida laboral Total
i ota
em00|or_1al en Minimo  Aceptable Bueno
escenarios de : _ . .
trabajo fi % fi % fi % fi %
Bueno 0 0.0 1 1.8 3 54 4 7.1
En proceso O 00 49 875 0 0.0 49 87.5
Baja 2 3.6 1 1.8 0 0.0 3 5.4
Total 2 36 51 0911 3 5.4 56 100.0
Variables de correlaciéon Rho Significancia

(p valor)

Expresion emocional en escenarios
de trabajo 0.845 0.000
Calidad de vida laboral

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion

En la tabla 32, respecto a la relacion entre el afrontamiento: expresion
emocional en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19y
la calidad de vida laboral de los profesionales de enfermeria, se centré que en
mayor cantidad presentaron una capacidad de afrontamiento en proceso y un
calidad de vida aceptable [87.5%(49)], seguido de un 5.4%(3) que
presentaban un afrontamiento bueno y buena calidad de vida; por otro lado
ninguno que presento un afrontamiento de nivel bajo presenta una buena
calidad de vida, asi como ninguno que presenta un buen afrontamiento
presenta una minima calidad de vida; al analizar las variables en mencion
mediante la prueba de Correlacion de Spearman se obtuvo un valor
Rh0=0.845 y un valor p=0.000, estando este ultimo valor por debajo de 0.05,
se concluye afirmando que el afrontamiento en la expresion emocional en
escenarios de trabajo tiene relacion con la calidad de vida de los profesionales
de enfermeria, asi mismo el valor Spearman de 0.845 afirma que existe una
relacion positiva alta por lo que se rechaza la hipoétesis nula y se acepta la
hipétesis de investigacion afirmando que “La expresion emocional en el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19,
tiene relacion con la calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria

del hospital en estudio.”
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Tabla 19. Prueba de relacion entre el afrontamiento: apoyo social en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19y la calidad
de vida laboral de los profesionales de enfermeria del hospital puablico
de Huanuco. 2022.

Calidad de vida laboral

Apoyo social en Total
escenarios de Minimo  Aceptable Bueno

trabajo fi % A % fi % fi %
Bueno 0O 00 31 554 3 54 34 60.7
En proceso 0O 00 20 357 0 0.0 20 35.7
Baja 2 36 0 0.0 0 0.0 2 3.6
Total 2 36 51 911 3 54 56 100.0
Variables de correlacion Rho Significancia

(p valor)

Apoyo social en escenarios de
trabajo 0.375 0.004
Calidad de vida laboral

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion

En la tabla 33, referente a la relacion entre el afrontamiento: apoyo social en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19 y la calidad de
vida laboral de los profesionales de enfermeria, se centré6 que en mayor
cantidad presentaron una capacidad de afrontamiento en un nivel bueno y un
calidad de vida aceptable [55.4%(31)], seguido de un 35.7%(20) que
presentaban un afrontamiento en proceso y calidad de vida aceptable; por otro
lado ninguno que presento un afrontamiento de nivel bajo presenta una buena
calidad de vida, asi como ninguno que presenta un buen afrontamiento
presenta una minima calidad de vida; al analizar las variables en mencion
mediante la prueba de Correlacion de Spearman se obtuvo un valor
Rho0=0.375 y un valor p=0.004, estando este ultimo valor por debajo de 0.05,
se concluye afirmando que el afrontamiento en el apoyo social en escenarios
de trabajo tiene relacién con la calidad de vida de los profesionales de
enfermeria, asi mismo el valor Spearman de 0.375 afirma que existe una
relacion positiva baja por lo que se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipétesis de investigacion afirmando que “El apoyo social en el afrontamiento
en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacién
con la calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital

en estudio.”
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Tabla 20. Prueba de relacion entre el afrontamiento: estructura cognitiva
en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19 y la
calidad de vida laboral de los profesionales de enfermeria del hospital
publico de Huadnuco. 2022.

Calidad de vida laboral

Estructura cognitiva Total
en escenarios de Minimo  Aceptable Bueno

trabajo fi % i % fi % fi %
Bueno O 00 26 464 3 5.4 29 51.8
En proceso 1 18 25 446 0 0.0 26 46.4
Baja 1 18 O 0.0 0 0.0 1 1.8
Total 2 36 51 911 3 54 56 100.0
Variables de correlacion Rho Significancia

(p valor)

Estructura cognitiva en escenarios de
trabajo 0.347 0.009
Calidad de vida laboral

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion

En la tabla 34, referente a la relacion entre el afrontamiento: estructura
cognitiva en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19y la
calidad de vida laboral de los profesionales de enfermeria, se centr6 que en
mayor cantidad presentaron una capacidad de afrontamiento en un nivel
bueno y un calidad de vida aceptable [46.4%(26)], seguido de un 44.6%(25)
gue presentaban un afrontamiento en proceso y calidad de vida aceptable; por
otro lado ninguno que presento un afrontamiento de nivel bajo presenta una
buena calidad de vida, asi como ninguno que presenta un buen afrontamiento
presenta una minima calidad de vida; al analizar las variables en mencion
mediante la prueba de Correlacion de Spearman se obtuvo un valor
Rho0=0.347 y un valor p=0.009, estando este ultimo valor por debajo de 0.05,
se concluye afirmando que el afrontamiento en el estructura cognitiva en
escenarios de trabajo tiene relacion con la calidad de vida de los profesionales
de enfermeria, asi mismo el valor Spearman de 0. 347 afirma que existe una
relacion positiva baja por lo que se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipotesis de investigacion afirmando que “La reestructuracion cognitiva en el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19,
tiene relacion con la calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria

del hospital en estudio.”
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Tabla 21. Prueba de relacion entre el afrontamiento: evitacion de
problemas en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID
19 y la calidad de vida laboral de los profesionales de enfermeria del
hospital publico de Huanuco. 2022.

Evitacion de Calidad de vida laboral Total
ota
problemas en Minimo  Aceptable Bueno
escenarios de : _ : :
trabajo fi % fi % fi % fi %

Bueno 0O 00 25 446 3 54 28 50.0
En proceso 0O 00 22 393 0 0.0 22 393
Baja 2 36 4 7.1 0 0.0 6 10.7
Total 2 36 51 0911 3 54 56 100.0
Variables de correlacion Rho Significancia

(p valor)

Evitacion de problemas en
escenarios de trabajo 0.377 0.004
Calidad de vida laboral

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion

En la tabla 35, referente a la relacion entre el afrontamiento: evitacion de
problemas en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19 y
la calidad de vida laboral de los profesionales de enfermeria, se centré que en
mayor cantidad presentaron una capacidad de afrontamiento en un nivel
bueno y un calidad de vida aceptable [44.6%(25)], seguido de un 39.3%(22)
gue presentaban un afrontamiento en proceso y calidad de vida aceptable; por
otro lado ninguno que presento un afrontamiento de nivel bajo presenta una
buena calidad de vida, asi como ninguno que presenta un buen afrontamiento
presenta una minima calidad de vida; al analizar las variables en mencion
mediante la prueba de Correlacion de Spearman se obtuvo un valor
Rho=0.377 y un valor p=0.000, estando este ultimo valor por debajo de 0.05,
se concluye afirmando que el afrontamiento en el evitacion de problemas en
escenarios de trabajo tiene relacion con la calidad de vida de los profesionales
de enfermeria, asi mismo el valor Spearman de 0. 377 afirma que existe una
relacion positiva baja por lo que se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipbtesis de investigacion afirmando que “La evitacion de problemas en el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19,
no tiene relacién con la calidad de vida laboral en los profesionales de

enfermeria del hospital en estudio.”
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Tabla 22. Prueba de relacion entre el afrontamiento: retirada social en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19y la calidad
de vida laboral de los profesionales de enfermeria del hospital publico
de Huanuco. 2022.

Calidad de vida laboral

Retirada social en Total
escenarios de Minimo  Aceptable Bueno

trabajo fi % i % fi % fi %
Bueno 0O 0.0 0 0.0 2 3.6 2 3.6
En proceso 0 0.0 8 14.3 1 1.8 9 16.1
Baja 2 36 43 76.8 0 0.0 45 80.4
Total 2 36 51 911 3 5.4 56 100.0
Variables de correlaciéon Rho Significancia

(p valor)

Retirada social en escenarios de
trabajo 0.466 0.000
Calidad de vida laboral

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion

En la tabla 36, referente a la relacion entre el afrontamiento: retirada social en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19 y la calidad de
vida laboral de los profesionales de enfermeria, se centr6 que la mayoria
presentaron una capacidad de afrontamiento en un nivel bajo y un calidad de
vida aceptable [76.8%(43)], seguido de un 14.3%(8) que presentaban un
afrontamiento en proceso y calidad de vida aceptable; por otro lado ninguno
que presento un afrontamiento de nivel bajo presenta una buena calidad de
vida, asi como ninguno que presenta un buen afrontamiento presenta una
minima calidad de vida; al analizar las variables en mencion mediante la
prueba de Correlacion de Spearman se obtuvo un valor Rho=0.466 y un valor
p=0.000, estando este ultimo valor por debajo de 0.05, se concluye afirmando
que el afrontamiento en el retirada social en escenarios de trabajo tiene
relacion con la calidad de vida de los profesionales de enfermeria, asi mismo
el valor Spearman de 0.466 afirma que existe una relacién positiva moderada
por lo que se rechaza la hipoétesis nulay se acepta la hipotesis de investigacion
afirmando que “La retirada social en el afrontamiento en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacion con la calidad de vida
laboral en los profesionales de enfermeria del hospital en estudio.”
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Tabla 23. Prueba de relacion entre el afrontamiento en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID 19y la calidad de vida laboral
de los profesionales de enfermeria del hospital publico de Huanuco.
2022.

Calidad de vida laboral

Afrontamiento en Total
escenarios de Minimo  Aceptable Bueno
trabajo fi % A % fi % fi %
Bueno 0O 00 2 3.6 3 5.4 5 8.9
En proceso O 0.0 48 857 0 0.0 48 85.7
Baja 2 3.6 1 1.8 0 0.0 3 54
Total 2 36 51 911 3 54 56 100.0

Significancia

Variables de correlaciéon Rho
(p valor)

Afrontamiento en escenarios de
trabajo 0.789 0.000
Calidad de vida laboral

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion

En la tabla 37, referente a la relacion entre el afrontamiento en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID 19 y la calidad de vida laboral de
los profesionales de enfermeria, se centré que en mayor cantidad presentaron
una capacidad de afrontamiento en proceso y un calidad de vida aceptable
[85.7%(48)], seguido de un 5.4%(3) que presentaban un afrontamiento en un
novel bueno y buena calidad de vida; por otro lado ninguno que presento un
afrontamiento de nivel bajo presenta una buena calidad de vida, asi como
ninguno que presenta un buen afrontamiento presenta una minima calidad de
vida; al analizar las variables en mencién mediante la prueba de Correlacién
de Spearman se obtuvo un valor Rho=0. 789 y un valor p=0.000, estando este
altimo valor por debajo de 0.05, se concluye afirmando que el afrontamiento
en escenarios de trabajo tiene relacion con la calidad de vida de los
profesionales de enfermeria, asi mismo el valor Spearman de 0. 789 afirma
gue existe una relacién positiva alta por lo que se rechaza la hipétesis nula y
se acepta la hipétesis de investigacion afirmando que “El afrontamiento en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19 tiene relacion con
la calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria de un hospital puablico
de Huanuco, 2022.”
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CAPITULO V. DISCUSION

Desde el comienzo de la pandemia por la COVID — 19, la participacion e
implicacion de los servicios de enfermeria que se encontraron en primera
linea, han sido una pieza clave en la gestién llevada a cabo por parte de
los distintos centros, instituciones y sistemas sanitarios de todo el mundo
(100). Esto a su vez ha generado cambios importantes en el
afrontamiento en los escenarios de trabajo hospitalarios, observando
situaciones de estrés que repercuten directamente sobre la calidad de

vida laboral.

Se analiz6 que el afrontamiento en escenarios de trabajo durante la
pandemia por la COVID 19 estan relacionadas con la calidad de vida
laboral de profesionales de enfermeria de un hospital publico de
Huénuco, resultado que es reforzado por Rafael, R; Castafieda, S (101),
quien hall6é que la calidad de vida se relaciona significativamente con la
estrategia de afrontamiento, donde obtuvo que el 74,2 % tuvieron un
nivel medio de calidad de vida y que el estilo de afrontamiento centrado
en el problema fue predominante en un 90,3 %. Determinaron que la

calidad de vida tiene relacién con los estilos de afrontamiento al estrés.

En un primer analisis se observé que el afrontamiento en la resolucion
de problemas en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID 19, como luchar para resolver el problema, realizar doble
esfuerzo para resolver problemas, hacer frente al problema una y otra
vez, esta relacionado con la calidad de vida laboral de los profesionales
de enfermeria en estudio, resultado que es respaldado por Wauters, M;
Zamboni, T; De Almeida, J; Arcéncio, RA, Cartagena, D (102), quienes
mencionan que la calidad de vida del personal de salud durante
pandemia por COVID-19 estuvo influenciada con la capacidad para
identificar un problema, tomar medidas légicas para encontrar una
solucion deseada, y supervisar y evaluar la implementacion de tal

solucién.
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Asimismo, Lahite, Y; Céspedes, V; Maslen, M (103), hallaron que las
enfermeras en los escenarios donde se enfrenta la COVID-19 realizaron
las acciones necesarias para cumplir con el compromiso profesional y
ético de cuidar, como parte de un equipo de salud para ofrecer atencion

efectiva a los pacientes infectados.

En un segundo andlisis, se encontré que la expresion emocional esta
relacionada de forma significativa con la calidad de vida laboral en los
profesionales de enfermeria en estudio, resultado que concuerda con
Romero, A; Cruz, S (104), al sefialar que los profesionales de la salud
conectan sus sentimientos y emociones, de esta forma regulan
adecuadamente de forma proporcional sus labores en el area que se
desempeiian. Asimismo Carrasco, OP; Castillo, EF; Salas, RM; Reyes,
CE (42), determinaron la relacién de la expresion emocional y la
satisfaccion de enfermeras peruanas en el contexto de la pandemia

COVID - 19, encontrado estadisticamente significativa.

Los autores Lu, W; y col (105), también resaltaron que la jornada laboral
prolongada, la concentracion y estado de vigilancia permanente que
requiere el trabajo en Servicios de Urgencias, UCI y Neumologia en
situaciones de pandemia de enfermedades respiratorias, asi como el
contacto con el sufrimiento y la muerte empeoraron el estado psicoldgico
de los profesionales (106). (107)

La tercera hipotesis determind que el apoyo social en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacion significativa
con la calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria en
estudio, hecho guarda congruencia con los hallazgos de Orgambidez, A,
Borrego, Y (108) quienes sefalaron que la calidad de vida laboral es
considerada como uno de los indicadores mas importantes tanto de la
calidad de los cuidados de salud, por ello el apoyo social o cohesion
social del supervisor y de los comparfieros en el trabajo de los
profesionales de enfermeria de hospitales del sur de Portugal, se
relacionaron de forma positiva y significativa con la calidad de vida

laboral.
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En un cuarto analisis, la reestructuracion cognitiva, definida como la
identificacion y confrontacion de los pensamientos negativos e
irracionales que nos asaltan frente a determinadas circunstancias (109),
en escenarios de trabajo a lo largo de la enfermedad pandémica por la
COVID 19, se refiere a la calidad de vida laboral en los profesionales de
enfermeria del hospital en estudio. Segun Morales, Gracia, Landeros
(110), apunta que la reestructuracion cognitiva no es una via para reducir
la ansiedad o el miedo, debido a que su objetivo es corregir los
pensamientos distorsionados, por lo que, realizaron un estudio donde
encontraron que las enfermeras y enfermeros tienen un nivel de
reestructuracién cognitiva adecuado, conllevando a un impacto directo
en la calidad de vida laboral y al buen afrontamiento, paralelamente
proporcionando un efecto directo en la calidad del cuidado durante las

horas de trabajo.

En el quinto andlisis, se analiz6 la evitacion de problemas en el
afrontamiento por los profesionales de enfermeria en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID 19, la cual, tiene relacidén con
la calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital
en estudio, siendo la primera constantemente utilizada lo que determina
una minima calidad de vida. Esto por cuanto los profesionales de
enfermeria aplicaban estrategias evasivas o también Illamadas
desadaptativas, falta de afrontamiento o no afrontamiento dirigidas a
rodear o evitar la situacion estresante, que incluiria distanciamiento

conductual y mental, negacion y/o humor (111).

Consecuentemente, la calidad de vida se vio afectada o disminuida
(minima). Este resultado concuerda con los hallazgos de la investigaciéon
realizada por Polar (112) quien pone en evidencia que el uso de la
evitacion como estrategia de afrontamiento se ha vinculado de manera
negativa con la calidad de vida laboral. A mayor uso de la evitacion se
denota una peor adaptacion social, ajuste general, ajuste a la limitacién

laboral.
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Y en el sexto andlisis, se evidenci6é que la retirada social en escenarios
de trabajo durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacion con la
calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital en
estudio. Donde Waldinger (113) demostré que las personas con mayor
éxito son las que se apoyan en las buenas relaciones con su familia,
amigos, asi como en la comunidad. Asimismo, refiere que la retirada
social es un factor de riesgo, pues si una persona vive y se percibe sola
es mas facill de que su calidad de vida laboral disminuya

considerablemente.
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CONCLUSIONES

PRIMERO. Determinando la relacion entre el afrontamiento en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID 19 con la calidad de vida laboral de
profesionales de enfermeria de un hospital publico de Huanuco, 2022; se
encontré que en su mayoria se encontraban en proceso [85.7%(48)], mientras
que un 8.9%(9) en un nivel bueno y un 5.4%(3) en un nivel bajo,
posteriormente al realizar la prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov de
las variables en mencion se obtuvo un valor KS= 0.448, GI=56 y p=0.000, lo
cual indica que la distribucion de la variable analizada no es igual a la
distribucion normal; por lo tanto teniendo en cuenta que las variables son de
tipo categoricas, se opta por emplear, la prueba no paramétrica de Correlacion
de Spearman, donde al analizar dichas variables se obtuvo un valor
Rho=0.789 y un valor p=0.000 afirmando que existe una relacion positiva alta
por lo que se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis de investigacion
afirmando que “El afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia
por la COVID 19 tiene relacion con la calidad de vida laboral de profesionales

de enfermeria de un hospital publico de Huanuco, 2022.”

SEGUNDO. Al analizar la relacion entre la resolucion de problemas en el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19
con la calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital
en estudio; se hall6 mas de la mitad se encontraban en un nivel bueno
[62.5%(35)], mientras que mas de un tercio en proceso [35.7%(20)] y solo un
1.8%(1) en un nivel bajo, posteriormente al realizar la prueba de normalidad
Kolmogorov-Smirnov de las variables en mencion se obtuvo un valor KS= 0.
396, GI=56 y p=0.000, lo cual indica que la distribucién de la variable analizada
no es igual a la distribuciéon normal; por lo tanto teniendo en cuenta que las
variables son de tipo categdricas, se opta por emplear, la prueba no
paramétrica de Correlacion de Spearman, donde al analizar dichas variables
se obtuvo un valor Rho=0.364y un valor p=0.000 afirmando que existe una
relacion positiva alta por lo que se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipotesis de investigacion afirmando que “La resoluciéon de problemas en el

afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19,
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tiene relacion con la calidad de vida laboral de los profesionales de enfermeria

del hospital en estudio.”

TERCERO. Al investigar la relacion entre la expresion emocional en el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19
y la calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital en
estudio; se encontré que la mayoria se encontraban en proceso [87.5%(49)],
mientras que un 7.1 en un nivel bueno y un 5.4%(3) en un nivel bajo,
posteriormente al realizar la prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov de
las variables en mencion se obtuvo un valor KS= 0.449, GI=56 y p=0.000, lo
cual indica que la distribucion de la variable analizada no es igual a la
distribucién normal; por lo tanto teniendo en cuenta que las variables son de
tipo categoricas, se opta por emplear, la prueba no paramétrica de Correlacion
de Spearman, donde al analizar dichas variables se obtuvo un valor
Rho0=0.845 y un valor p=0.000 afirmando que existe una relacién positiva alta
por lo que se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipo6tesis de investigacion
afirmando que “La expresion emocional en el afrontamiento en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacién con la calidad de

vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital en estudio.”

CUARTO. Comparando la relacién entre el apoyo social en el afrontamiento
en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19y la calidad de
vida laboral los profesionales de enfermeria del hospital en estudio; se hallé
gue la mayoria se encontraban en un nivel bueno [60.7%(34)], mientras que
mas de un tercio en proceso [35.7%(20) y un 3.6%(2) en un nivel bajo,
posteriormente al realizar la prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov de
las variables en mencion se obtuvo un valor KS= 0. 382, GI=56 y p=0.000, lo
cual indica que la distribuciéon de la variable analizada no es igual a la
distribucion normal; por lo tanto teniendo en cuenta que las variables son de
tipo categoricas, se opta por emplear, la prueba no paramétrica de Correlacion
de Spearman, donde al analizar dichas variables se obtuvo un valor
Rho=0.375 y un valor p=0.000 afirmando que existe una relacion positiva baja
por lo que se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis de investigacion

afirmando que “El apoyo social en el afrontamiento en escenarios de trabajo



109

durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacién con la calidad de vida

laboral en los profesionales de enfermeria del hospital en estudio.”

QUINTO. Cotejando la relacion entre la reestructuracion cognitiva en el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19
y la calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital en
estudio; se encontré que mas de la mitad se encontraban en un nivel bueno
[51.8%(29)], mientras que un 46.4%(26) y un 1.8%(1) en un nivel bajo,
posteriormente al realizar la prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov de
las variables en mencién se obtuvo un valor KS= 0. 341, GI=56 y p=0.000, lo
cual indica que la distribucion de la variable analizada no es igual a la
distribucién normal; por lo tanto teniendo en cuenta que las variables son de
tipo categoricas, se opta por emplear, la prueba no paramétrica de Correlacion
de Spearman, donde al analizar dichas variables se obtuvo un valor
Rh0=0.347 y un valor p=0.009 afirmando que existe una relacion positiva baja
por lo que se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hip6tesis de investigacion
afirmando que “La reestructuracion cognitiva en el afrontamiento en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacién
con la calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital

en estudio.”

SEXTO. Al analizar la relacién entre la evitacibn de problemas en el
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19
y la calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital en
estudio; se hallo que la mitad se encontraban en un nivel bueno [50.0%(28)],
mientras que un 39.3%(22) en proceso y un 10.7%(6) en un nivel bajo,
posteriormente al realizar la prueba de normalidad de las variables en
mencion se obtuvo un valor KS= 0. 314, GI=56 y p=0.000, lo cual indica que
la distribucion de la variable analizada no es igual a la distribucion normal; por
lo tanto teniendo en cuenta que las variables son de tipo categodricas, se opta
por emplear, la prueba no paramétrica de Correlaciéon de Spearman, donde al
analizar dichas variables se obtuvo un valor Rho=0.377 y un valor p=0.004
afirmando que existe una relacién positiva baja por lo que se rechaza la
hipétesis nula y se acepta la hipotesis de investigacion afirmando que “La

evitacion de problemas en el afrontamiento en escenarios de trabajo durante
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la pandemia por la COVID 19, no tiene relacion con la calidad de vida laboral

en los profesionales de enfermeria del hospital en estudio.”

SEPTIMO. Al investigar la relacion entre la retirada social en el afrontamiento
en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19y la calidad de
vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital en estudio; se
encontré que en su mayoria se encontraban en un nivel bajo [80.4%(45)],
mientras que un 16.1%(9) en proceso y un 3.6%(2) en un nivel bueno,
posteriormente al realizar la prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov de
las variables en mencién se obtuvo un valor KS= 0. 481, GI=56 y p=0.000, lo
cual indica que la distribucion de la variable analizada no es igual a la
distribucién normal; por lo tanto teniendo en cuenta que las variables son de
tipo categoricas, se opta por emplear, la prueba no paramétrica de Correlacion
de Spearman, donde al analizar dichas variables se obtuvo un valor
Rho=0.466 y un valor p=0.000 afirmando que existe una relacion positiva
moderada por lo que se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis de
investigacion afirmando que “La retirada social en el afrontamiento en
escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19, tiene relacién
con la calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital

en estudio.”
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Al hospital en estudio

PRIMERO. EIl hospital debe capacitar a los profesionales en cuanto al
afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID 19
con la calidad de vida laboral, mediante la resolucion de problemas, expresion
emocional, apoyo social, reestructuracion cognitiva, evitacion de problemas y

retirada social.

SEGUNDO. EI hospital como o6rgano correspondiente debe seguir
capacitando sobre la resolucién de problemas, expresion emocional, el apoyo
social y reestructuracién cognitiva en el afrontamiento en escenarios de
trabajo durante la pandemia por la COVID 19, para asi seguir logrando la
calidad de vida laboral en los profesionales de enfermeria del hospital en
estudio. Como encontrar a alguien que escuche su problema, hablar con una
persona de confianza y dejar que sus amigos le echen una mano, se necesita
conectar, sentir y entender las emociones para poder regularlas
adecuadamente y de forma proporcional, prepararse para afrontarla de la

mejor manera posible esto es fundamental para una buena calidad de vida.
A los profesionales de enfermeria

TERCERO. Los profesionales deben reforzar la aplicacion de estrategias de
afrontamiento en la resolucién de problemas y tener reserva frente a la
evitacion de problemas como no dejar afectarse por la indiferencia de los

problemas; afrontarlos con la prudencia del caso.

CUARTO. Los profesionales deben integrarse en la sociedad como: expresar
sus sentimientos, buscar ayuda si tuviera problemas, para de esta manera
lograr el afrontamiento laboral en escenarios de trabajo durante la pandemia
por la COVID 19.

A los responsables de los recursos humanos del hospital en estudio.

QUINTO. Aplicar un Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo,
para el abordaje precoz y oportuno de los problemas de salud de los
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trabajadores, independientemente de su severidad y del factor que lo

ocasiona.

“Superada la pandemia, es recomendable monitorear a corto, mediano y largo
plazo al personal de salud, para identificar y tratar adecuadamente el dafio
moral o alteracion mental resultantes, ayudandoles a recuperar su confianza

y seguridad antes tan natural, en el trato de sus pacientes”. (80)

También, deben interesarse en recapitular funciones y entregar manuales a
los profesionales de enfermeria y resolver los problemas laborales de las
distintas areas, asimismo, reconocer los esfuerzos de eficacia y preparacion

con oportunidades de promocion.
A la comunidad cientifica.

SEXTO. Continuar con nuevas investigaciones en vigilancia de la salud
mental de los profesionales de enfermeria y del personal de salud en general
para detectar comportamientos indicativos de alteraciones en la salud mental
y mitigar sus efectos, mediante la intervencién de los gestores del
Departamento de Seguridad y Salud en el Trabajo con estrategias de alto

grado de calidad y apoyo que propicien crecimiento postraumatico.
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Titulo de investigacion: Afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la COVID — 19 y calidad de vida
laboral de profesionales de enfermeria de un Hospital Publico de Huanuco, 2022

: PLANTEAMIENTO DEL 2 TIPOY CONCEPTOS
TITULO OBJETIVO HIPOTESI -
PROBLEMA S S DISENO CENTRALES
General | General General Tipo
¢El affontamiento en escenarios Determinar la relacién entre el
de trabajo durante la pandemia afrontamiento en escenarios de Hi: El afrontamiento en escenarios | Segln el
por la COVID 19 tiene relacion con | trapajo durante la pandemia por la de trabajo durante la pandemia por | tiempo:
la calidad de vida laboral de | COVID 19 con la calidad de vida la _COVID 19 tlene relacion con la | prospectivo
. . . calidad de vida laboral de
profesionales de enfermeria de un | laboral ~de  profesionales  de X !
" > - ’ . . bt profesionales de enfermeria de un | ggqun el
. hosp|tal pub“co de Huanuco enfermeria de un hOSpItal publICO de h . L . g
Afrontamiento " | Hua ospital pablico de Huanuco, 2022. eriodo:
. 20227 uanuco, 2022 p : .
en escenarios _ _ transversal Calidad de
de trabajo Especifico Especifico Especifico vida laboral
durante la | ® ¢Existe relacion entre el e Analizar la relacién entre el Hii: El afrontamiento: resolucion de Seg(n la de

pandemia por la
CovID - 19 y
calidad de vida
laboral de
profesionales

de enfermeria
de un Hospital
Pablico de
Huénuco, 2022

afrontamiento: resolucion de
problemas en escenarios de
trabajo durante la pandemia
por la COVID 19y la calidad
de vida laboral en el trabajo
de los profesionales de
enfermeria del hospital en
estudio?

e (Existe relacion entre el
afrontamiento: expresion
emocional en escenarios de
trabajo durante la pandemia
por la COVID 19y la calidad
de vida laboral en los
profesionales de enfermeria
del hospital en estudio?

e ¢ Existe relacion entre el
afrontamiento: pensamiento

afrontamiento: resolucién de
problemas en escenarios de
trabajo durante la pandemia
por la COVID 19 con la calidad
de vida laboral en los
profesionales de enfermeria del
hospital en estudio.

e Cotejar la relacion entre el
afrontamiento: autocritica en
escenarios de trabajo durante
la pandemia por la COVID 19y
la calidad de vida laboral en los
profesionales de enfermeria del
hospital en estudio.

e Investigar la relacion entre el
afrontamiento: expresion
emocional en escenarios de
trabajo durante la pandemia

problemas en escenarios de
trabajo durante la pandemia
por la COVID 19, tiene relacién
con la calidad de vida laboral

de los profesionales de
enfermeria del hospital en
estudio.

Hi2: El afrontamiento: autocritica en
escenarios de trabajo durante
la pandemia por la COVID 19,
tiene relacion con la calidad de
vida laboral en los
profesionales de enfermeria
del hospital en estudio.

His: EI afrontamiento: expresion
emocional en escenarios de
trabajo durante la pandemia
por la COVID 19, tiene relacién

participacion
del
investigador:
observacional

Disefio

Para la
investigacion se
tendra en
cuenta el disefio
descriptivo
correlacional vy

transversal

profesionales
de
enfermeria
Estrategias
de
afrontamiento
en
escenarios
de pandemia
por la COVID
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desiderativo en escenarios
de trabajo durante la
pandemia por la COVID 19y
la calidad de vida laboral en
los profesionales de
enfermeria del hospital en
estudio?

¢ Existe relacién entre el
afrontamiento: apoyo social
en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la
COVID 19y la calidad de
vida laboral los profesionales
de enfermeria del hospital en
estudio?

¢ Existe relacién entre el
afrontamiento: evitacién de
problemas en escenarios de
trabajo durante la pandemia
por la COVID 19y la calidad
de vida laboral en los
profesionales de enfermeria
del hospital en estudio?

¢ Existe relacion entre el
afrontamiento: retirada social
en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la
COVID 19y la calidad de
vida laboral en los
profesionales de enfermeria
del hospital en estudio?

por la COVID 19y la calidad de
vida laboral en los
profesionales de enfermeria del
hospital en estudio.

Comparar la relacion entre el
afrontamiento: apoyo social en
escenarios de trabajo durante
la pandemia por la COVID 19y
la calidad de vida laboral los
profesionales de enfermeria del
hospital en estudio

Analizar la relacién entre el
afrontamiento: evitacion de
problemas en escenarios de
trabajo durante la pandemia
por la COVID 19y la calidad de
vida laboral en los
profesionales de enfermeria del
hospital en estudio.

Investigar la relacion entre el
afrontamiento: retirada social
en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la
COVID 19y la calidad de vida
laboral en los profesionales de
enfermeria del hospital en
estudio.

con la calidad de vida laboral
en los profesionales de
enfermeria del hospital en
estudio.

Hia: El afrontamiento: apoyo social

His.

en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la
COVID 19, tiene relacion con la
calidad de vida laboral en los
profesionales de enfermeria
del hospital en estudio.

El afrontamiento: evitacion de
problemas en escenarios de
trabajo durante la pandemia
por la COVID 19, tiene relacién
con la calidad de vida laboral
en los profesionales de
enfermeria del hospital en
estudio.

HOe. El afrontamiento: retirada social

en escenarios de trabajo
durante la pandemia por la
COVID 19, no tiene relacion
con la calidad de vida laboral
en los profesionales de
enfermeria del hospital en
estudio.
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Anexo 01. Consentimiento informado

Cédigo |:| Fecha: / /

Titulo de la investigacion: Afrontamiento en escenarios de trabajo durante la
pandemia por COVID — 19 y calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria
de un Hospital Publico de Huanuco, 2022

Procedimientos

Se le aplicara tres cuestionarios. Sélo se tomara un tiempo aproximado de 15 a 20
minutos.

Riesgos /incomodidades

No habré ninguna consecuencia desfavorable para usted, en caso de no aceptar la
invitacion. No tendra que hacer gasto alguno durante el estudio.

Beneficios

El beneficio que obtendra por participar en el estudio, es el de recibir informacién
oportuna y actualizada.

Alternativas

La participacion en el estudio es voluntaria. Usted puede escoger no participar o
puede abandonar el estudio en cualquier momento. El retirarse del estudio no le
representara ninguna penalidad o pérdida de beneficios a los que tiene derecho.

Le notificaremos sobre cualquiera nueva informacién que pueda afectar su salud,
bienestar o interés por continuar en el estudio.

Compensacion

No recibir4 pago alguno por su participacion, ni de parte del investigador ni de las
instituciones participantes. En el transcurso del estudio usted podra solicitar
informacion actualizada sobre el mismo, al investigador responsable.
Confidencialidad de la informacion

Los datos que se obtengan a lo largo del presente estudio son totalmente
confidenciales, de modo que solo se emplearan para cumplir los objetivos antes
descritos. No se publicaran nombres de ningun tipo. Asi que podemos garantizar
confidencialidad absoluta.

Problemas o preguntas

Escribir al Email:

Consentimiento / Participacién voluntaria

Acepto participar en el estudio: He leido la informacion proporcionada, o me ha sido
leida. He tenido la oportunidad de preguntar dudas sobre ello y se me ha respondido
satisfactoriamente. Consiento voluntariamente participar en este estudio y entiendo
que tengo el derecho de retirarme en cualquier momento de la entrevista sin que me
afecte de ninguna manera.

Nombres y firmas del participante y responsable de la investigacion

Firma de la participante

Firma de la investigadora:
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Anexo 03. Instrumentos

Cuestionario de medicion de la calidad de vida laboral de profesionales de
enfermeria

CODIGO N°: FECHA: [ |/

Titulo de la investigacion: Afrontamiento en escenarios de trabajo durante la
pandemia por la COVID — 19 y calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria
de un Hospital Publico de Huanuco, 2022

Instrucciones: le saludo muy atentamente y le comunico que se esta desarrollando
un estudio que pretende conocer el afrontamiento en escenarios de trabajo durante
la pandemia por la COVID — 19 y calidad de vida laboral de profesionales de
enfermeria de un hospital publico de Huanuco, 2022, en tal sentido apelo a su
colaboracion a fin de que responda con la veracidad del caso. Responder el
cuestionario no le tomara mas de 10 minutos de su tiempo.

También se le comunica que el cuestionario es anénimo por lo que se le garantiza la
confidencialidad de sus datos los que seran utilizados solo con fines de esta
investigacion. Es necesario responder todas las preguntas.

Nunca | Muy pocas veces Algunas veces Casi siempre Siempre
0 1 2 3 4

Gracias

N° | ITEMS 0[1]/2|3|4

I. | Soporte institucional para el trabajo

1. | Se me haindicado de manera clara y precisa la forma en que
debo de hacer mi trabajo

2. |Me dan a conocer la forma en que se evaluan los
procedimientos que sigo para realizar mi trabajo

3. | Recibo los resultados de la supervision de mi trabajo como
retroalimentacion

4. | En miinstitucion se reconocen los esfuerzos de eficiencia 'y
preparaciéon con oportunidades de promocion

5. | Mi jefe inmediato muestra interés por la Calidad de Vida de
sus trabajadores

6. | Mi jefe inmediato se interesa por conocer y resolver los
problemas de mi area laboral

7. | Cuento con el reconocimiento de mi jefe inmediato, por el
esfuerzo en hacer bien mi trabajo

8. | Considero que tengo libertad para expresar mis opiniones en
cuanto al trabajo sin temor a represalias de mis jefes

9. | Cuento con el apoyo de mi jefe para resolver problemas y
simplificar la realizacion de mis tareas
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10.

Cuando tengo problemas extralaborales, que afectan mi
trabajo, mi jefe esta en disposicién de apoyarme

11.

Recibo retroalimentacién por parte de mis compafieros y
superiores en cuanto a la evaluacioén que hacen de mi trabajo

Seguridad en el trabajo

12.

Mi salario es suficiente para satisfacer mis necesidades
basicas

13.

Recibo en cantidad suficiente los insumos y EPP necesarios
para la realizacion de mis actividades laborales

14.

La calidad de los insumos y EPP que recibo para la realizacion
de mis actividades laborales es la requerida

15.

Tengo las mismas oportunidades que los compafieros de mi
categoria laboral, de acceder a cursos de capacitacion

16.

En mi trabajo se me realizan examenes de salud periddicos
(por parte del hospital)

17.

En la institucion donde trabajo me vacunaron para prevenir la
COVID 19

18.

Los problemas de salud més frecuentes que presento pueden
ser resueltos por la institucion por los servicios de salud que
me ofrece la misma

Relaciones personales

19.

Cuando surgen conflictos en mi trabajo, éstos son resueltos
por medio del didlogo

20.

Son superables los obstaculos que identifico en el logro de mis
objetivos y metas de trabajo

21.

Cuando se me presentan problemas en el trabajo, recibo
muestras de solidaridad por parte de mis compafieros

22.

Obtengo ayuda de mis compafieros para realizar mis tareas,
cuando tengo dificultad para cumplirlas

V.

Bienestar logrado a través del trabajo

23.

Me siento identificado con los objetivos de mi institucion

24.

Disfruto usando mis habilidades y destrezas en las actividades
laborales diarias

25.

Cuento con la integridad de mis capacidades fisicas, mentales
y sociales para el desempeiio de mis actividades laborales

26.

Mi trabajo me permite acceder en cantidad y calidad a mis
alimentos

27.

Desde mi perspectiva, la ingesta diaria de mis alimentos es
suficiente en cantidad y calidad

Desarrollo personal del trabajador

28.

Mi trabajo me brinda la oportunidad de hacer frente a cualquier
situacion adversa que se me presente

29.

Recibo de parte de los usuarios, o clientes de la institucion,
muestras de reconocimiento por las actividades que realizo

30.

Tengo la posibilidad de mejorar mi nivel de vida en base a mi
trabajo en esta institucion

31.

El logro de satisfactores personales que he alcanzado se
deben a mi trabajo en la institucion

32.

Mis potencialidades mejoran por estar en este trabajo
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33.

Considero que mi empleo me ha permitido tener el tipo de
vivienda con que cuento

34.

Considero que el trabajo me ha permitido brindar el cuidado
necesario para conservar la integridad de mis capacidades
fisicas, mentales y sociales

VI. | Salud espiritual
35.| Mi trabajo contribuye al logro de objetivos comunes con mis
compaineros de trabajo
36.| Me siento motivado para estar muy activo en mi trabajo
37.| Considero que el puesto de trabajo que tengo asignado va de
acuerdo con mi preparacion académica y/o capacitacion
38.| Establezco buena comunicacion con mis colegas de trabajo
VALORACION
N° | Valoracion general Minima | Aceptable Bueno
Calidad de vida en el trabajo 0-40 41 - 80 81 —152
N° | Valoracién especifica Minima | Aceptable | Bueno
1. | Soporte institucional para el trabajo 0-22 23 -32 33-44
2. | Seguridad en el trabajo 0-8 9-20 21-28
3. | Relaciones personales 0-9 10-11 12-16
4. | Bienestar logrado a través del trabajo 0-6 7-11 12 - 20
5. | Desarrollo personal del trabajador 0-8 9-20 21-28
6. | Salud espiritual 0-9 10-11 12-16
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Cuestionario de medicién de afrontamiento en escenarios de trabajo durante
la pandemia por la COVID — 19 del profesional de enfermeria

CODIGO N°: FECHA: [/

Titulo de la investigacion: Afrontamiento en escenarios de trabajo durante la
pandemia por la COVID — 19 y calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria
de un Hospital Publico de Huanuco, 2022

Instrucciones: le saludo muy atentamente y le comunico que se esta desarrollando
un estudio que pretende conocer el afrontamiento en escenarios de trabajo durante
la pandemia por la COVID — 19 y calidad de vida laboral de profesionales de
enfermeria de un hospital pablico de Huanuco, 2022, en tal sentido apelo a su
colaboracion a fin de que responda con la veracidad del caso. Responder el
cuestionario no le tomara mas de 10 minutos de su tiempo.

También se le comunica que el cuestionario es anénimo por lo que se le garantiza la
confidencialidad de sus datos los que seran utilizados solo con fines de esta
investigacion. Es necesario responder todas las preguntas.

En absoluto Un poco Bastante Mucho Totalmente

0 1 2 3 4
Gracias
N° | ITEMS 0/11(2[3|4

Resolucion de problemas

Luché para resolver el problema

Me esforcé para resolver los problemas de la situacion
Hice frente al problema una y otra vez

Supe lo que habia que hacer, asi que doblé mis esfuerzos y
traté con mas impetu de hacer que las cosas funcionaran
Mantuve mi postura y luché por lo que queria

Expresion emocional

Deje salir mis sentimientos para reducir el estrés
Expresé mis emociones, lo que sentia

Analicé mis sentimientos y simplemente los dejé salir

9. | Dejé desahogar mis emociones

10.| Mis sentimientos eran abrumadores y estallaron

lll. | Apoyo social

11.| Encontré a alguien que escuché mi problema

12.| Hablé con una persona de confianza

13.| Dejé gque mis amigos me echaran una mano

14.| Pasé algun tiempo con mis amigos

15.| Pedi consejo a un amigo o familiar que respeto

IV.| Reestructuracion cognitiva

16.| Repase el problema una y otra vez en mi mente y al final vi las
cosas de una forma diferente

BN

=9

o N
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17.

Cambié la forma en que veia la situacion para que las cosas
no parecieran tan malas

18.

Me convenci de que las cosas no eran tan malas como
parecian

19.

Me pregunté qué era realmente importante y descubri que las
cosas no estaban tan mal después de todo

20.

Me fijé en el lado bueno de las cosas

Evitacion de problemas

21.

No dejé que me afectara; evité pensar en ello demasiado

22.

Traté de olvidar por completo el asunto

23.

Quité importancia a la situacion y no quise preocuparme mas

24.

Me comporté como si nada hubiera pasado

25.

Evité pensar o hacer nada

VI.

Retirada social

26.

Pasé algun tiempo solo

27.

Evité estar con gente

28.

Oculté lo que pensaba y sentia

29.

No dejé que nadie supiera como me sentia

30.| Traté de ocultar mis sentimientos

N° | Valoracion general Buena | En proceso Baja
Nivel de estrategias de Afrontamiento 0-59 60 -99 100 - 120

N° | Valoracion especifica Buena | En proceso Baja

1. | Resolucion de problemas 0-6 7-11 12 - 20

2. | Expresiéon emocional 0-6 7-11 12 - 20

3. | Apoyo social 0-6 7-11 12 - 20

4. | Reestructuracion cognitiva 0-6 7-11 12-20

5. | Evitacién de problemas 0-6 7-11 12 -20

6. | Retirada social 0-6 7-11 12-20
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Cuestionario de caracteristicas generales
CODIGO N°: FECHA: | |/

Titulo de la investigacion: Afrontamiento en escenarios de trabajo durante la
pandemia por la COVID — 19 y calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria
de un Hospital Publico de Huanuco, 2022

Instrucciones: le saludo muy atentamente y le comunico que se esta desarrollando
un estudio que pretende conocer el afrontamiento en escenarios de trabajo durante
la pandemia por la COVID — 19 y calidad de vida laboral de profesionales de
enfermeria de un hospital publico de Huanuco, 2022, en tal sentido apelo a su
colaboracion a fin de que responda con la veracidad del caso. Responder el
cuestionario no le tomara mas de 10 minutos de su tiempo.

También se le comunica que el cuestionario es anénimo por lo que se le garantiza la
confidencialidad de sus datos los que seran utilizados solo con fines de esta
investigacion. Es necesario responder todas las preguntas.

|. Caracteristicas sociodemogréficas:
Edad
1. ¢ Cuantos afios tiene usted?

Sexo
2. ¢ A qué género pertenece?
Masculino ( ) Femenino ( )

Procedencia
3. ¢,De donde procede usted?
Costa () Sierra () Selva ()

Il. Caracteristicas académicas
Estudios de posgrado
4. ¢ Usted estudi6 algin programa de especializacion?
Si () No( )
Capacitaciones en cuidado de pacientes con COVID 19
5. ¢Recibio capacitaciones sobre el cuidado de pacientes con COVID 197
Si () No( )
lll. Caracteristicas laborales
Experiencia laboral
6. ¢ Cuanto tiempo trabaja en el servicio?
Afnos de experiencia
7. ¢ Cuantos afos de experiencia cuenta?
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GOREHCO “ANO DEL FORTALECIMIENTO DE LA SOBERANIA NACIONAL”

Huanuco, 27 de julio de 2022.

CARTA N°_ (/. -2022-GRH-GRDS-DIRESA-HHVM/UADI-SDCA-DE.

Estrella Serrano, Kimberly Dina
Meza Ferrer, Amelia Zulema
Natividad Tolentino, Luz Maria
Alumnos de la Facultad de Enfermeria, de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan.
Presente.-

ASUNTO : AUTORIZACION para realizar Trabajo de INVESTIGACION.

REFERENCIA: a) SOLICITUD S/N DE FECHA 14 DE JULIO DE 2022 TD-7381
b) OFICIO N° 544-2022-GRH-GRDS-DIRESA-HHVM/DF-JPCHR

Es grato dirigirme a Usted, para saludarle cordialmente y en respuesta al
documento de la referencia, en la cual solicita autorizacion para realizar encuesta al
personal de salud de enfermeria y contando con la opinién favorable del Jefe del
Departamento de Enfermeria, esta direccion AUTORIZA la realizacion del trabajo de
investigacion, Titulado. "AFRONTAMIENTO EN ESCENARIOS DE TRABAJO DURANTE
LA PANDEMIA POR COVID - 19 Y CALIDAD DE VIDA LABORAL DE PROFESIONALES
DE ENFERMERIA DE UN HOSPITAL PUBLICO DE HUANUCO, 2022”, para cuyo efecto
debe de coordinar con el Jefe del Departamento de Medicina, a fin de que le brinde las
facilidades del caso. Debiendo ingresar a la institucion con las medidas de proteccion segun
las normas sanitarias emitidas por el ministerio de salud (contar con 03 dosis de vacuna
contra el Covid-19, equipo de proteccion personal, distanciamiento social).

Sin embargo es pertinente recomendar que del proceso de la investigacion
desarrollada, la informacién obtenida y los resultados alcanzados, deban ser de caracter
RESERVADO Y CONFIDENCIAL, debiendo ser utilizado solo con fines estrictamente
académicas, a responsabilidad Gnica de la investigadora. Por otro lado se le recuerda que
debe alcanzar una copia del trabajo desarrollado a la Unidad de Apoyo a la Docencia.

Se remite la presente para su conocimiento y fines pertinentes.
Atentamente,

HOSPITAL REGIONAL HERMILIO VALDIZAN MEDRANO - HUANUCO
Jr. Hermillio Valdizan N* 950 - HUANUCO Genteal Telefonion: 1062) $12400
www.hospitalvaldizdn.regionhuanuco.gob. Mesa de partes:
mesadepartes@hrhvm.gob.pe
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Anexo 04. Validacién por expertos

n UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN o
g FACULTAD DE ENFERMERIA :
o ANEXO 02

CONSTANCIA DE VALIDACION
Yo, Glam\:} . G aroy Cabnena, . con DNI N°
41346240 , de profesion tnd eamenaw , ejerciendo actualmente

como Hm{zdbb Haltauns 1B§wﬁij~ Carlos Skaﬂiﬂﬁ Feutanc en la

institucion

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion del
instrumento “Afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID - 19 y calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria de un Hospital
Publico de Huanuco, 2022" a los efectos de su aplicacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

Deficiente | Aceptable Bueno Excelente

Congruencia de ltems

Amplitud de contenido

Redaccion de los
items

Claridad y precision

Pertinencia X

En Huanuco, a los 15 _ dias del mes de 0Y _del 2022

pNi 1346240




UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN Qs
@ FACULTAD DE ENFERMERIA
CONSTANCIA DE VALIDACION
Yo, fteccet A Adoracsan Caa v, , con DNI N°
27vez5217 de profesion Eieenices  gierciendo actualmente
COMO NOCeMTE e (r  L/INAIC Lo ¢ en la

institucion (A e L3 s Aceoraal sAensy Lo Clhalo, 290y

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion del
instrumento “Afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID - 19 y calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria de un Hospital
Publico de Huanuco, 2022" a los efectos de su aplicacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes

apreciaciones.
Deficiente | Aceptable Bueno Excelente
Congruencia de ltems %
Amplitud de contenido X
Redaccion de los
ftems P
Claridad y precision

X
Pertinencia X

En Huanuco, a los 2% dias del mes de d% del 2022
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FACULTAD DE ENFERMERIA
CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo JARAIULLO FALCON, ENNIS SGG()NDOOO,, DNl N°

224 B OBE2, de profesion_£ N LEF2/TE2D | ejerciendo actualmente
como. POCENTE | i 5, .
institucion_(ON(VERSIDAD NbcodoL Heeriio fedrann

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion del
instrumento “Afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID - 19 y calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria de un Hospital
Publico de Huanuco, 2022° a los efectos de su aplicacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

Deficiente | Aceptable Bueno Excelente

Congruencia de ltems X

Amplitud de contenido o

Redaccion de los

ftems N

Claridad y precision ,
’ Y

Pertinencia

H

En Huanuco, a los 29 _dias del mes de _CY4 del 2022
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FACULTAD DE ENFERMERIA

- UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
ANEXO 03

CONSTANCIA DE VALIDACION

vo_ Jow¥  Yda Ydlow  Coduyed , con DNI N°
LAY0 2296 , de profesion  Ew \,mﬁ“ AL , ejerciendo actualmente
como D pwnky en la

institucion__ Vo wk Ao Ntiogne L “W.V" \lw& WA W)

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion del
instrumento “Afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID - 19y calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria de un Hospital
Publico de Huanuco, 2022" a los efectos de su aplicacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

Deficiente | Aceptable Bueno Excelente

Congruencia de ltems

Amplitud de contenido X

Redaccion de los
items X

Claridad y precision X

Pertinencia

En Huanuco, alos 1L dias delmesde ©5 del 2022

\.

IRy

DNI 2240 82 &%
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN Y,
@ FACULTAD DE ENFERMERIA
CONSTANCIA DE VALIDACION
. 7
Yo, Cr F / 2 | , con DNI N°
22646169 . de profesion_” Emisrwierca , ejerciendo actualmente

como f)chmh 0m Og Fagv) EA& Emggm(g’“'uﬁlﬁf\/ﬂ} en la

institucion___ UNH E VAL

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion del
instrumento “Afrontamiento en escenarios de trabajo durante la pandemia por la
COVID - 19 y calidad de vida laboral de profesionales de enfermeria de un Hospital
Puablico de Huanuco, 2022" a los efectos de su aplicacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

Deficiente | Aceptable Bueno Excelente

Congruencia de ltems

Amplitud de contenido >(

Redaccion de los

ltems )(

Claridad y precision ><

Pertinencia >(

En Huanuco, alos 2f) dias delmesde )5 del 2022
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Anexo 05. NOTA BIOGRAFICA

ESTRELLA SERRANO, KIMBERLY DINA

Nacié el 17 de febrero, en el distrito de Yanacancha, provincia de Pasco,
departamento de Pasco; inicio sus estudios de nivel inicial en la I.E.E.Maria
Parado de Bellido de dicha ciudad, continuando sus estudios de nivel primaria
en la I.E.Héroes del Cenepa en la ciudad de Lima y retorna a su ciudad natal
para concluir sus estudios de nivel secundaria en la |.E.E.Maria Parado de
Bellido.

Inicio su formacion universitaria en la Universidad Nacional Hermilio Valdizan

y culmino sus estudios de pregrado en la carrera profesional de Enfermeria.
MEZA FERRER, AMELIA ZULEMA

Nacié el 20 de mayo, en el distrito de Paucar, provincia de Yanahuanca,
Departamento Cerro de Pasco; inicio sus estudios de nivel inicial I.E Ricardo
Palma y primaria en la I.E N° 34135 Dos de Mayo prosigue mis sus estudios

de nivel secundaria |. E. Leoncio Prado.

En el afio 2016 pude dar inicio a mi formacion universitaria en la Universidad
Nacional Hermilio Valdizan fue gracias a mi esfuerzo y mucha dedicacién para
seguir superandome como persona y culminé mi estudio de la carrera
profesional de Enfermeria en el afio 2021, obteniendo el grado de bachiller en

el mismo afo.
NATIVIDAD TOLENTINO LUZ MARIA

Nacio el 13 de mayo, en el distrito de Codo Del Pozuzo, provincia Puerto Inca
de la Region de Huanuco; realizé sus estudios secundarios en el colegio I.E
Daniel Alcides Carridon Garcia del distrito de Codo Del Pozuzo; ingresé a la
Universidad Hermilio Valdizan en el 2016 y culmino sus estudios de la Carrera

profesional de Enfermeria en el afio 2021.



UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA

DIRECCION DE INVESTIGACION

turnitin @

CONSTANCIA ANTIPLAGIO

CODIGO: 062-UI-FE
Prov. 1581-2022-UNHEVAL-D-FENF.

LA DIRECTORA DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION DE LA
FACULTAD DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD
NACIONAL HERMILIO VALDIZAN, HACE CONSTAR:

Que, la tesis “AFRONTAMIENTO EN ESCENARIOS DE TRABAJO
DURANTE LA PANDEMIA POR COVID - 19 Y CALIDAD DE VIDA
LABORAL DE PROFESIONALES DE ENFERMERIA DE UN HOSPITAL
PUBLICO DE HUANUCO, 2022”, presentado por las tesistas ESTRELLA
SERRANO Kimberly Dina, MEZA FERRER Amelia Zulema y NATIVIDAD
TOLENTINO Luz Maria, tiene 13% de similitud y CUMPLE con lo que indica la
Tercera Disposicion Complementaria del Reglamento General de Grados y Titulos
modificado de la UNHEVAL “Los trabajos de investigacion y tesis del pre grado
deberan tener una similitud maxima de 35% y de posgrado y segundas especialidades

una similitud de 25%”. Y en caso de articulos cientificos en un mdximo de 30%".

Se expide la presente constancia a solicitud de la interesada, para el fin académico

correspondiente.

Cayhuayna, 26 de octubre de 2022

Dra. Juvi —Soto Hilario
Directora Unidad de Investigacion
Facultad de Enfermeria
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN 5
FACULTAD DE ENFERMERIA e
DECANATO Pt
ACTA DE SUSTENTACION

Rsgnadn ala Facultad de Enfermena de la Universidad Naoonal Hermilo Valdzan sendo las 10 00 horas, deldia

14 de noviembre de) 2022, ante ios miembeos integrantes del Jurado CaiSeadze, nombrados mediante RESOLUCION N* 169-
2022-UNHEVAL-D-FENF_ del 22 £BR 2022

v Dra Maria gel Carmen VILLAVICENCIO GUARDIA PRESIDENTE
v Dra irene DEZA Y FALCON SECRETARIA
v Dra Eudonia ALVARADD ORTEGA VCCAL

La aspirante al Titulo de Loenciada en Enfermerls DoAa: KIMBERLY DINA ESTRELLA SERRANO Bachiler en
Enfermeria, bajo 1a asesoria de 1a Dra Maria Luz ORTIZ CRUZ (Rescluodn N* 055-2021-UNHEVAL-D-ENF, 11.MAR 2022),
procedsd |a detensa de 12 tesss buipdo: AFRONTAMIENTO EN ESCENARIOS DE TRABAJO DURANTE LA PANDEMIA

POR COVID - 19 Y CALIDAD DE VIDA LABORAL DE PROFESIONALES DE ENFERMERIA DE UN HOSPITAL PUBLICO
DE HUANUCO, 2022".

Finalizado el acto de sustentandn, cada membra dof Jurads procedd a la evaiuacon de la aspirante al Tilulo de
Licenciada en Enfermesia, temends presents los crienas sigaentes
1) Presentanion personal

J) Exposicitn. el prodlema 3 resalver, hpotesis. obyetvos, resutados. conclusones, los apores, contribucion a la
cienca y/o solucdn 3 un problema so0d y recomendacones
K)

Grado de convictitn y sustents bbliografico utizados para Las respuestas a las intermagantes del Jurado y pubdco
asistente
1) Dicowdn y doming oe escenano.

Asl mismo, el Jurado plantca 3 13 tests las observacones siguenies

Obleniendo en consecuencia 1a Nola de " (’g ) equuaiente a TV Y GHf.qfqubq“”
declara Aprobado
(Aprobado o desaprobado)
Conloqueudtopumndmodmde&mmuTm,mhdebwalﬁmm,h esente
J12. 20 horas del dia 14 de novembre de 2022 presente acta a las

A/
Dra Marla Jef Cammen

CRETARIA
Daficente (11,9213 AAZB&

B0 (14, 15,15}
Wy Bueno (17, AL}



IZAN
UNIVERSIDAD NACIONAL HERM:I:O VALD
EACULTAD DE ENFERMERI
DECANATO

ACTA DE SUSTENTACION

Asignado a la Facutad de Enfermeria de Ia Unwersidad Nacional Hermiio Valdizan, siendo 1’; ;gt Dl';g‘l"om ‘f"‘g;
14 de novembee del 2022 ante los miembros integrantes del Jurado Ca e :
2022-UNHEVAL-DFENF el 22 ABR 2022

¥ Dra Maria del Carmen VILLAVICENCIO GUARDIA PRESIDENTE
¥ Dra irene DEZA Y FALCON SECRETARIA

¥ Drz Eudonia ALVARADO ORTEGA VOCAL

L2 aspeante al Tilulo de Licenciada en Enfermeria Dofa: AMELIA ZULEMA MEZA FERRER Bachiler en
Enfermeria: bajo ta asesoria de ta Dra Maria Luz ORTIZ CRUZ. (Resodcion N* 065-2021-UNHEVAL-D-ENF, 11 MAR 2022)
Procedio 12 defensa de Ia lasis Yiulado: AFRONTAMIENTO EN ESCENARIOS DE TRABAJO DURANTE LA PANDEMIA

POR COVID - 18 Y CALIDAD DE ViDA LABORAL DE PROFESIONALES DE ENFERMERIA DE UN HOSPITAL PUBLICO
DE HUANUCO, 2022",

_ Finakzado el acto de sustentacion. cada miembro del Jurado procedio a la evaluacion de la aspirante al Titulo de
Licenciada en Enfermeria, tenendo presente los criletios squientes:

€} Presentacion personal
f) Exposicion: el problema a resolver, hipélesis, abjetnos, resultados, conclusiones, los apartes, contribucién a la
aeﬂc:aylosomoiénaunptoblunaswsyrecmmumes.

q) Gra?: de conviceion y sustento bibliografico utizados para las respuestas a las inlerregantes de! Jurado y publico
asislente

h) Diccion y dominio de escenario,
Asi mismo, el Jurado planlea 3 |3 tesis las observaciones siguientes;
Obteniendo en consecuencia fa Notade ..., . (Jg ) equivalente a HU}’ ..B..gf.f?""? por lo que se
declara Aprobado
(Aprobado o desaprobado)

fCon o que se dio por concluido el aclo de Suslenlau’bndeTm.mfodebcuu&nmhp,‘,enmmam
m-ao horas del dia 14 de noviemtre de 2022

SECRETARIA

Defcenmte (11,1213}
Buenc (14 15.18)
Muy Bueno (17 18)



UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN

FACULTAD DE ENFERMERIA
DECANATO

ACTA DE SUSTENTACION

Asignado & la Faoultad de Enfermeria de 1z Univarsidad Nacional Hermilo Vaidizan, siendo fas 10.00 horas, del dia
14 de noviembre del 2022, ante fos miembros infegrantes del Jurada Calificador, nombrados medianta RESOLUCION N° 169-
2022-UNHEVAL-D-FENF, del 22 ABR.2022,

¥ Dra Maria del Carmen VILLAVICENCIO GUARDIA PRESIDENTE
v Dra Irene DEZA Y FALCON SECRETARIA
v Dra Eudoniz ALVARADD ORTEGA VOCAL

La asprante al Tilo de Licenciada en Enfermeria Dofa: LUZ MARIA NATIVIDAD TOLENTINO Bachiller en
Enfermeria; bajo la asesoria de 1a Dra. Maria Luz ORTIZ CRUZ, (Resclucion N° 055-2021-UNHEVAL-D-ENF, 11 MAR 2022);
procedid la oefensa de la tesis ilulado: AFRONTAMIENTO EN ESCENARIOS DE TRABAJO DURANTE LA PANDEMIA
POR COVID - 19 Y CALIDAD DE VIDA LABORAL DE PROFESIONALES DE ENFERMERIA DE UN HOSPITAL PUBLICO
DE HUANUCO, 2022",

Finaizade el acto da sustantacian, cada miembro del Jurado procedit & @ evaluacidn de la aspirante al Tl de
Licenciada an Enfermeria, tensendo presanie los colenos siguiantes:

@) Presentacion personal
b) Exposicién: el problema a resolver, hipotesis, objetivos, resultades, conciusiones, los apories, contribucion a la
clencia ylo solucidn a un probiema social y recomendaciones.
c) Grado de conviccion y sustento tblegrafice utiizades para las respuestas a tas intesrogantes del Jurado y pablico
asslente.
d) Diceitn y dominio de escenario.
Asi mismo, el Jurado plantea a la fesis las observaciones siquientas:

Chteniendo en consecuencia la Notade ... (ﬁ)wvﬁenﬁa,nqv BUC ,,,,, 7 por lo que se
deciara Aprobado
(Aprobado o desaprobado)
I que e dio por conclukdo &f acto de Sustentacidn de Tesis, en fe de lo cual firmamos ia presente acta a las
.M‘ horas del dia 14 de noviembre de 2022,

Deficente (11,12, 13)
Buera (14,15, 16)
MyBaeno (17.18)




1.

AUTORIZACION PARA PUBLICAION DE TESIS ELECTRONICA
IDENTIFICACION PERSONAL

Apellidos y nombres:ESTRELLA SERRANO, Kimberly Dina
DNI:75923092, Correo electrénico: kimikdes1730@gmail.com
Celular:985645302

Apellidos y nombres: MEZA FERRER, Amelia Zulema,DNI:73092556,
Correo electrénico: ameliamezaferrer44@agmail.com
Celular:983976787

Apellidos y nombres: NATIVIDAD TOLENTINO, Luz Maria
DNI:60547844, Correo electronico: luz1997tauro@gmail.com
Celular:967494954

IDENTIFICACION DE LA TESIS TiTULO PROFESIONAL

PREGRADO
FACULTAD DE ENFERMERIA

E.P. ENFERMERIA
TESIS PARA OPTAR EL TITULO DE LICENCIADO(A) EN ENFERMERIA
TITULO PROFESIONAL OBTENIDO: Licenciado(a) en Enfermeria

TITULO DE TESIS: “AFRONTAMIENTO EN ESCENARIOS DE
TRABAJO DURANTE LA PANDEMIA POR COVID - 19 Y CALIDAD DE
VIDA LABORAL DE PROFESIONALES DE ENFERMERIA DE UN
HOSPITAL PUBLICO DE HUANUCO, 2022~

Tipo de acceso que autoriza(n) la(las) autor (as)

MARCA “X” Categoria de Descripcion del
acceso acceso
PUBLICO Es publico y
accesible el
documento a texto
X completo por

cualquier tipo de
usuario que consulta
el repositorio.

RESTRINGIDO Solo permite el
acceso al registro de
dato con informacién
basica, mas no al
texto completo.




Al elegir la opcion “publico”, es a través de la presente autorizo o
autorizamos de manera gratuita al repositorio institucional — UNHEVAL,
a publicar la version electronica de esta tesis en el portal web
repositorio, unheval.edu.pe por un plazo indefinido, consistiendo que
con dicha autorizacién cualquier tercero podra acceder a dichas
paginas de manera gratuita, pudiendo revisarla, imprimirla o grabarla
siempre y cuando se respete la autoria y sea citada correctamente.

En caso que haya marcado la opcion “restringido” por favor detallar las
razones por las que se eligié este tipo de acceso:

Asimismo, pedimos indicar el periodo de tiempo en que la tesis tendria
el tiempo de acceso restringido:

() 1 afo

() 2 afios

() 3 afos

() 4 afos

Luego del periodo sefialado por usted (ES), automaticamente la tesis
pasara a ser de acceso publico.

Fecha y firma:

ESTRELLA SERRANO, Kimberly Dina MEZA FERRER, Amelia Zulema
DNI:75923092 DNI: 73092556
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NATIVIDAD TOLENTINO, Luz Maria
DNI: 60547844




