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RESUMEN 

El objetivo del estudio fue, determinar la relación entre los factores de riesgo 

psicosocial y desempeño laboral en enfermeras del módulo Covid-19 del Hospital de 

Camaná – 2021. Con un enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo y correlacional, con 

diseño no experimental y de corte transversal. La población estuvo conformada por 84 

enfermeras de diferentes áreas de especialización, con una muestra de 20 enfermeras del 

módulo Covid-19, el tipo de muestreo fue no probabilístico intencional o por 

conveniencia según criterios de inclusión y exclusión. Para la recolección de datos se 

utilizó la técnica de encuesta y como instrumentos se usaron: (i) el cuestionario 

SUSESO/ISTAS21 versión breve que evalúa los factores de riesgo psicosocial que consta 

de 5 dimensiones y 20 preguntas y, (ii) el cuestionario de evaluación de desempeño y 

conducta laboral, elaborado por el Ministerio de Salud, consta de 10 factores 

(planificación, responsabilidad, iniciativa, oportunidad, calidad de trabajo, confiabilidad 

y discreción, relaciones interpersonales, cumplimiento de las normas, asistencia y 

puntualidad). El análisis de datos se realizó utilizando la prueba de correlación de 

Coeficiente de Spearman. Se encontró que las enfermeras del módulo Covid-19, 

estuvieron expuestas a altos niveles de riesgo psicosocial, analizados en sus 5 

dimensiones, lo que afecto de manera negativa el desempeño laboral. Obteniendo P 

valores menores al 0.05 en las regresiones de Spearman (Rho = -0.857 y P valor = 0.001). 

Esto significa que cuantos más factores de riesgo psicosocial experimenten los 

profesionales en enfermería, menor desempeño laboral tendrá. 

Palabras claves: Desempeño laboral, riesgo psicosocial, profesional de 

enfermería, módulo Covid-19.  
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ABSTRACT 

The objective of the study was to determine the relationship between psychosocial risk 

factors and work performance in nurses of the Covid-19 module of the Camaná Hospital 

- 2021. With a quantitative, descriptive and correlational approach, with a non-

experimental and cut-off design. cross. The population was made up of 84 nurses from 

different areas of specialization, with a sample of 20 nurses from the Covid-19 module, 

the type of sampling was intentional non-probabilistic or convenience according to 

inclusion and exclusion criteria. For data collection, the survey technique was used and 

the following instruments were used: (i) the SUSESO/ISTAS21 short version 

questionnaire that evaluates psychosocial risk factors consisting of 5 dimensions and 20 

questions and, (ii) the questionnaire of job performance and conduct evaluation, prepared 

by the Ministry of Health, consists of 10 factors (planning, responsibility, initiative, 

timeliness, quality of work, reliability and discretion, interpersonal relationships, 

compliance with standards, attendance and punctuality). Data analysis was performed 

using the Spearman Coefficient correlation test. It was found that the nurses in the Covid-

19 module were exposed to high levels of psychosocial risk, analyzed in its 5 dimensions, 

which negatively affected job performance. Obtaining P values less than 0.05 in the 

Spearman regressions (Rho = -0.857 and P value = 0.001). This means that the more 

psychosocial risk factors nursing professionals experience, the lower job performance 

they will have. 

Keywords: Psychosocial risk factors, job performance, nursing professional, 

Covid-19 module.  
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CAPÍTULO I 

INTRODUCCIÓN 

1.1. PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN 

La pandemia del Covid-19, dejo al descubierto las diferentes carencias y 

debilidades en el sector salud, desde hospitales poco implementados, falta de 

medicamentos, de personal médico y de EPPs; los cuales afectaron a todo el mundo. 

En este contexto, el Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo de 

España (1), señala que a consecuencia del Covid-19, los riesgos psicosociales en el 

ambiente laboral se han incrementado de forma significativa, y es por ello que es 

necesario que se readapten las medidas de seguridad antes instauradas, con el fin de que 

esta modificación obedezca al nuevo contexto y sus nuevas exigencias. Por ejemplo, en 

España se determinó que los factores de riesgos psicosociales generaron un 30% de bajas 

y deterioro en el rendimiento laboral y de la productividad en los profesionales de 

enfermería, ya que el contexto de la pandemia ha originado nuevos retos y exigencias 

laborales. 

Así mismo, la Organización Mundial del Trabajo (OIT) (2) corrobora que, se debe 

tener en cuenta los riesgos psicosociales en el ámbito laboral, la misma que está 

relacionada con la organización laboral, el cargo que desempeña, la realización de 

funciones, incluso el entorno de trabajo; tomar en cuenta estos riesgos, presentan la 

probabilidad de generar alteraciones en la salud, denominado riesgo psicosocial. Además, 

el desempeño laboral y las enfermedades no transmisibles preocupan cada vez más a 

muchos trabajadores de todo el mundo, estos riesgos se constituyen en factores que 

provocan enfermedades y afectan de forma silenciosa la salud y el desempeño laboral, 
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entonces he aquí la importancia de generar intervenciones preventivas. 

En la investigación realizada en un Centro de Salud de Ecuador determinaron que, 

a raíz de incremento de factores psicosociales por el contexto de pandemia, un 24.32% 

sufrieron ansiedad, 21.62% sufrían estrés, 18.92% sufrían depresión, 12.16% alteraciones 

del sueño, 37.84% experimento distanciamiento familiar; lo que ha impulsado el 

decrecimiento del ejercicio laboral de los profesionales en enfermería (3). 

En Perú, uno de los problemas más graves, fue la falta de condiciones laborales 

en la que se encontraban miles de trabajadores, desde médicos hasta personal técnico en 

los hospitales de todo el país. Las nuevas condiciones de trabajo, trajeron consigo, retos 

para mejorar las condiciones laborales, en el aspecto de su salud física y mental. 

Los profesionales de enfermería, que forman parte esencial de todo el sistema de 

salud pública, están expuestas a las nuevas condiciones internas y externas generadas por 

la pandemia del covid-19, generando inseguridad  en su desempeño, por limitaciones del 

sistema de salud, entre otras circunstancias que conllevan a bajos niveles de ejercicio 

laboral (4). Esto ha condicionado el surgimiento de factores psicosociales como la 

depresión, ansiedad, estrés, entre otras afecciones, y al menos el 62% de trabajadores 

muestran síntomas como fatiga e insomnio. 

Chambi y Tito (5) en su investigación realizada en enfermeras de servicios de 

hospitalización en Arequipa, hallaron que 68.0% de los profesionales reportaron niveles 

medios de riegos laborales y otro 64.1% de los profesionales se vieron afectado en su 

calidad de vida y ejercicio laboral. 

Un Portal de los Riesgos Laborales (6), señala que los componentes de riesgo 

psicosocial; entendido como las circunstancias presentes en la posición laboral afectan el 

bienestar y la salud psicológica, física y biológica del ser humano; desencadenando estrés, 
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fatiga mental, desmotivación y una significativa afectación en el desempeño laboral de 

los empleados. 

Por otro lado, la importancia del estudio reside en los señalado por el MINSA (7) 

quien a través de la RM N°448-2020-MINSA indicó que los profesionales de enfermería, 

por ser un personal de primera línea, se encuentran expuestos de forma significativa a 

factores de riesgo psicosociales y altas exigencias laborales en la actualidad, exigencias 

y factores que se evidenciaron a raíz de la pandemia. 

Por ello es importante identificar los riesgos a los que se encuentran expuestas las 

enfermeras del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná, con el fin de elaborar e 

instaurar medidas preventivas, en beneficio de los profesionales y sus pacientes. 

En ese sentido, a partir de la interacción mediante el Focus groups se ha detectado 

una opinión de las enfermeras las cuales manifestaron estar expuestas a largas horas de 

trabajo intenso y altos niveles de estrés; también experimentan un intenso temor al 

contagio, junto a la experiencia emocional negativa de ver sucumbir a pacientes que se 

encuentran bajo su responsabilidad, entre otras situaciones psicosociales que afectan su 

desempeño laboral. Por ello, se formuló la pregunta: ¿Qué relación existe entre los 

factores de riesgo psicosocial y el desempeño laboral en profesionales de enfermería del 

módulo COVID-19 del Hospital de Camaná - 2021? 

FORMULACIÓN DEL PROBLEMA 

PROBLEMA GENERAL 

¿Qué relación existe entre los factores de riesgo psicosocial y el desempeño 

laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná - 

2021? 
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PROBLEMAS ESPECÍFICOS 

● ¿Cuál es la relación entre las exigencias psicológicas y el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná? 

● ¿Cuál es la relación entre el control sobre el trabajo y el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná? 

● ¿Cuál es la relación entre el apoyo social y el desempeño laboral en profesionales 

de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná? 

● ¿Cuál es la relación entre las compensaciones en el trabajo y el desempeño laboral 

en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná? 

● ¿Cuál es la relación entre la doble presencia y el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná? 

IMPORTANCIA Y UTILIDAD DEL ESTUDIO 

En la actualidad en plena pandemia del COVID-19, sumado a las carencias y 

deficiencias que tiene el sector salud, hacen que la disposición en el trabajo de nuestras 

enfermeras les genere riesgos psicosociales. Por lo tanto, es importante saber cuáles son 

los motivos que generan este riesgo y ponen en peligro a nuestro importante personal de 

planta. 

La investigación proporcionará información importante que puede ser usada como 

línea de base para un programa de mejoras internas dentro del hospital en una primera 

fase, para posteriormente aportar en los proyectos de inversión pública dirigido a la 

mejora en el sector salud, en especial en el componente que tenga que ver directamente 

con las enfermeras.  
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1.2. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACIÓN 

OBJETIVO GENERAL 

Determinar la relación que existe entre los factores de riesgo psicosocial y el 

desempeño laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital 

de Camaná 2021. 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 Identificar la relación entre las exigencias psicológicas y el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. 

 Identificar la relación entre el control sobre el trabajo y el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. 

 Identificar la relación que existe entre el apoyo social y el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. 

 Identificar la relación que existe entre las compensaciones en el trabajo y el 

desempeño laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del 

Hospital de Camaná. 

 Identificar la relación que existe entre la doble presencia y el desempeño laboral 

en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. 

1.3.  HIPÓTESIS DE LA INVESTIGACIÓN  

HIPÓTESIS GENERAL 

Los factores de riesgo psicosocial se relacionan de forma indirecta con el 

desempeño laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital 

de Camaná 
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HIPÓTESIS ESPECÍFICAS 

● Las exigencias psicológicas se relacionan de forma indirecta con el desempeño 

laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de 

Camaná. 

● El control sobre el trabajo se relaciona de forma indirecta con el desempeño 

laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de 

Camaná. 

● El apoyo social se relaciona de forma indirecta con el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. 

● Las compensaciones en el trabajo se relacionan de forma indirecta con el 

desempeño laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del 

Hospital de Camaná. 

● La doble presencia se relaciona de forma indirecta con el desempeño laboral 

en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de 

Camaná. 
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CAPÍTULO II 

REVISIÓN DE LITERATURA 

2.1. MARCO TEÓRICO 

2.1.1. COVID-19 

El Ministerio de Salud del Perú (8), informa que, el brote de COVID- 19, fue 

notificado a fines de diciembre de 2019 en China, su emisión se da entre las personas a 

través de la gotículas que expulsan al toser, estornudar o al hablar. 

El Reporte Nacional N° 030 – 2020, indico las medidas para el afronte de la 

actual pandemia (9); mientras que el Ministerio de Salud, comunico hasta el 06 de 

noviembre de 2021, el registro de 1 millón 89 mil casos confirmados, 66.471 fallecidos, 

con una letalidad de 3.79% en el Perú, esto quiere decir que, aproximadamente 4 de 

cada 10 personas infectadas, fallecen (10). 

Lozano (11), anticipaba que, en el proceso de afronte a la pandemia en el Perú, 

el personal de salud podría vivenciar estrés, depresión, ansiedad, ira y temor; este 

anticipo se basa en los datos estadísticos en China, donde la tasa de ansiedad fue del 

23,04%, mayor en mujeres que en hombres y prominente en enfermeras en 

comparación al resto del personal. 

Cano y Dongil (12), sostienen que los factores psicosociales en época de 

pandemia se han incrementado y con ello sea incrementado la ansiedad, entendida 

como, aquella respuesta emocional y rasgo de personalidad que se puede percibir por 

medio de respuestas experienciales. La ansiedad genera activación fisiológica, 

psicológica y comportamental, por ello la activación excesiva puede generar problemas 

en el rendimiento o desempeño social, laboral, académico, etc. 
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Módulo COVID-19 

En cuanto al módulo COVID-19, con el objetivo de coberturar y mejorar la 

atención hospitalaria de pacientes COVID-19, el MINSA contrató profesionales de 

salud para la prevención, control, diagnóstico y tratamiento del COVID-19 a nivel 

nacional. 

Entonces, para combatir la pandemia, el personal de salud se enfrenta a una 

presión constante en el trabajo diario, que incluye estar expuestos a un elevado riesgo 

de contagio, inadecuada protección personal, frustración, discriminación, además de 

interactuar con pacientes deprimidos y perder contacto familiar. 

Profesional de enfermería 

El personal de salud no está exento a presentar desordenes, motivo por el cual 

da como resultado el ausentismo laboral y deterioro de su desempeño laboral, para 

comprender mejor es necesario revisar lo siguiente: 

Cudris, Barrios y Bonilla (13) señalan que en Colombia un 90% de 

profesionales de la salud asistencial experimentan altos niveles de riesgo psicosocial, 

estrés, ansiedad y depresión; donde uno de sus más grandes temores es contagiarse y 

contagiar a sus familiares, ya que no habían estado laborando con equipos de 

protección. Así mismo, reportaron que 23 investigaciones científicas mencionan que la 

pandemia ocasionada por el coronavirus ha traído consigo altos niveles de factores de 

riesgo psicosocial, que desencadenaron ansiedad, episodios depresivos, estrés y 

ataques de pánico en la población en general. Por ello, los mismos autores recomiendan 

que es necesario que las autoridades consideren acciones para restablecer la salud 

mental y potenciar las estrategias para afrontar el periodo de pandemia. 

Los especialistas del MINSA (4) indican que, el personal de salud enfrenta 
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sucesos de riesgo psicosocial, experimentan estrés al cumplir sus funciones laborales 

como: Exceso de demanda asistencial, elevada presión laboral, riesgo de contagio, 

interacción con pacientes emocionalmente inestables, discrepancias entre la ética y 

moral, entre otros. Para los especialistas estos problemas, pueden afectar la calidad en 

la atención de pacientes y la toma de decisiones. Además, mencionan que cuando la 

pandemia sea controlada, estos profesionales expuestos a distintos conflictos 

psicosociales experimentarán problemas para retomar su vida cotidiana; por eso, es 

importante que se reciba un acompañamiento o soporte psicosocial durante y después 

de la pandemia. 

Bioseguridad en el profesional de enfermería 

Actualmente, la provisión de materiales de Bioseguridad se ha venido 

regularizando, porque, al inicio de la pandemia se presentaron muchas dificultades para 

acceder a ellas. Entonces, con el fin de garantizar una adecuada atención, el Ministerio de 

Salud, a través de la DIGERD, controla y entrega EPP’s como medida de bioseguridad. 

2.1.2. FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIALES 

Se define como la interacción entre el trabajo, los colaboradores, el medio 

ambiente, la satisfacción con el trabajo realizado y las condiciones organizacionales (14) 

Los problemas de salud atribuidos a condiciones psicosociales laborales, son 

importantes en la calidad de vida del personal, sus familias y entorno, cobrando mayor 

relevancia, por el incremento constante de la incapacidad laboral derivada de este tipo 

de trastornos (15). Para Guerrero et al. (16), las condiciones psicosociales generadas 

por situaciones laborales están relacionadas con la organización del trabajo, el entorno, 

el puesto y  realización de tareas, las cuales afectan al desarrollo del trabajo y a la salud. 

Asimismo, los factores psicosociales según Camacho et al. (17), son situaciones 
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laborales que tienen una probabilidad alta de dañar severamente la salud del trabajador, 

ya sea física, social o mental. Estos riesgos se evidencian inmediatamente, a mediano 

o a largo plazo, y son tan impactantes como los riesgos físicos, los accidentes y las 

enfermedades derivadas del trabajo. 

Por último, las condiciones de riesgo son diversos por naturaleza y origen. Se 

componen en dimensiones interdependientes entre la realidad organizacional y las 

condiciones de trabajo.  

2.1.3. EXIGENCIAS PSICOLÓGICAS 

Los requerimientos psicológicos tienen dos aspectos, la cuantitativa y el tipo de 

tarea. El primero se refiere al volumen de trabajo relacionado al tiempo de ejecución. 

Mientras que el segundo, hace referencia a la condición psicológica durante la atención 

de personas. Tiene indicadores como: 

● Exigencias cuantitativas: Se refiere al volumen de trabajo en relación al 

tiempo disponible para hacerlo. Son complejas cuando tenemos más trabajo 

del que podemos realizar en el tiempo asignado  

● Exigencias cognitivas: Se refieren al manejo de conocimientos, y no son ni 

negativas ni positivas por sí mismas, sino que deben valorarse en función de 

las posibilidades de desarrollo (14). 

● Exigencias sensoriales: Se refiere a exigencias laborales relacionadas con 

los sentidos y representan una parte importante de estas exigencias que se 

imponen cuando se está trabajando (3). 

● Exigencias emocionales: Es el esfuerzo realizado para no involucrarse en la 

situación emocional derivada de las relaciones interpersonales, que implica, 
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el trabajo  y que pueden comprometer la transferencia de sentimientos y 

emociones (14). 

● Exigencias de esconder emociones: Consiste en mantener siempre una 

apariencia sin cambios con independencia de los problemas que pueda tener 

el trabajador debido al comportamiento de los compañeros, superiores u otras 

personas (15). 

2.1.4. CONTROL SOBRE EL TRABAJO 

Es la falta de autonomía del trabajador,  para gestionar independientemente su 

tiempo laboral y de ocio; el que está relacionado a la toma de decisiones durante su 

labor y como éstas le permiten desenvolverse como profesional (3). 

● Influencia: Se refiere al margen de decisión o autonomía que tiene el 

profesional respecto a su función y las condiciones de trabajo. Incluye la 

decisión de la secuencia o el orden en que se ejecutan sus labores, los 

métodos a utilizar, la cantidad de trabajo a ejecutar, los horarios y la elección 

de compañeros (17). 

● Control sobre el tiempo: Posibilidad de pausar o interrumpir 

momentáneamente su labor, ya sea para reposo, atención de obligaciones 

personales o para tomar vacaciones. Este indicador forma parte de la 

influencia (17). 

● Posibilidades de desarrollo: Oportunidades que ofrece el trabajo para poner 

en práctica conocimientos y desarrollar habilidades (17). 

● Sentido del trabajo: Se refiere a la fuente de fortaleza para los trabajadores, 

el cual está asociado al valor social del trabajo (“mi trabajo sirve a otros”). 
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Un alto sentido de este facilita afrontar las exigencias del mismo (17). 

● Integración en la empresa: Identificación de cada empleado con su 

institución (17). 

2.1.5. APOYO SOCIAL 

Representa el aspecto funcional de las relaciones, mientras que el sentimiento de 

grupo representa su componente emocional. Por otro lado, la existencia de jerarquías, 

compañeros de trabajo y superiores, añade  aspectos de complejidad de estas relaciones 

(16). 

● Claridad de rol: Grado de definición de las acciones, responsabilidades y 

recursos disponibles en la labor asignada (17). 

● Conflicto de rol: Situaciones contradictorias que se presentan en el trabajo 

que pueden generar discrepancias profesionales o éticas, cuando las 

exigencias de lo que hay que hacer son diferentes de las normas y valores 

personales (17). 

● Calidad de liderazgo: Conductas y atributos del jefe o supervisor directo 

que permiten juzgar su valor como líder. Incluye la capacidad de resolver 

conflictos, planificar y distribuir el trabajo en forma equitativa, preocupación 

por el bienestar de sus subordinados y habilidades de comunicación (17). 

● Calidad de la relación con superiores: Atributos tanto del jefe directo como 

de la organización, que hace posible recibir el tipo de ayuda e información 

que se necesita en el momento adecuado para realizar la labor correctamente 

y adaptarse a los cambios (17). 

● Calidad de la relación con sus compañeros de trabajo: Relaciones con los 
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compañeros de trabajo que se expresan tanto en formas de comunicación 

como para recibir el tipo de ayuda necesaria para ejecutar la labor en el 

momento adecuado, así como el sentido de pertenencia al equipo (17). 

2.1.6. COMPENSACIONES 

Es la articulación entre un alto esfuerzo y un reducido nivel de compensaciones a 

largo plazo. Además del sueldo, el reconocimiento y la estabilidad laboral suponen dos 

compensaciones importantes; más allá de la estabilidad del empleo, la mitigación de 

condiciones de inseguridad sobre las condiciones de trabajo son fundamentales para la 

salud (15). 

● Estima: Reconocimiento y apoyo de los superiores y compañeros por el 

esfuerzo realizado, para cumplir la labor. Incluye dar y recibir un trato justo 

(17). 

● Inseguridad respecto a las condiciones generales del contrato: Inquietud 

por las condiciones del contrato, estabilidad o renovación, modificaciones en 

el salario, formas de pago del sueldo, posibilidades de despido y ascenso 

(17). 

● Inseguridad respecto a las características específicas del trabajo: Incluye 

la inseguridad sobre situaciones laborales tales como cambios de tareas, 

condiciones geográficas, cambios de jornada y horario de trabajo (17). 

2.1.7. DOBLE PRESENCIA 

Se produce por la interrelación de disparidad entre el trabajo y el hogar, ya sea de 

modo independiente o condicionado recíprocamente. Esto incrementa la percepción de 

carga de trabajo individual del profesional conducente a desarrollar estrés laboral (15). 
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● Preocupación por tareas domésticas: Intranquilidad provocada por las 

exigencias domésticas que puedan afectar el desempeño laboral. Es más 

frecuente en las mujeres por lo que se produce una inequidad de género (16). 

2.1.8. DESEMPEÑO LABORAL 

Se fundamenta su importancia en las competencias laborales que radica en la 

generación de información sobre sus requerimientos lo cual repercutirá en lo demostrado 

por las personas. El desempeño laboral, el comportamiento laboral y las características 

del empleado, están relacionadas con las competencias laborales (4); entonces, el 

desempeño laboral, definido como la conducta laboral producida en la atención de salud. 

La eficacia del ejercicio laboral, está relacionada a la eficacia en el servicio prestado; y 

para evaluar los atributos del desempeño laboral, es importante analizar las competencias 

laborales o profesionales (18). 

En ese sentido, Chiavenato (19) indica que los factores del desempeño laboral se 

pueden operacionalizar o evidenciar a partir del conocimientos y habilidades, calidad y 

cantidad de trabajo, planeación y organización, iniciativa y compromiso, solución de 

problemas y creatividad, habilidades interpersonales y la comunicación. Para el mismo 

autor la evaluación del desempeño laboral implica calificar el desempeño actual y anterior 

de un trabajador en relación con sus estándares. 

Así mismo, el desempeño laboral debe evaluarse porque es importante obtener 

información para tomar decisiones en la promoción de puestos de trabajo e incremento 

de salarios; para desarrollar un plan que permita corregir las brechas o falencias para 

revisar los planes de carrera de los trabajadores, tomando en cuenta sus fortalezas y 

debilidades (19) 

Definición del desempeño laboral 
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Es el valor que se espera aportar a la institución de las diferentes conductas de los 

trabajadores en un período de tiempo que contribuirán a la eficiencia organizacional (19). 

Dimensión del desempeño laboral 

El MINSA (4), propone dimensiones específicas, como factores que explican el 

constructo del desempeño laboral, a través de estas dimensiones el constructo o variable 

puede ser medido a través de: 

● Planificación: En este factor se califica la habilidad y capacidad del empleado, 

para cumplir con su trabajo y el trabajo del personal bajo su cargo, 

racionalizando los recursos asignados. 

● Responsabilidad: Este factor evalúa el compromiso del empleado, para lograr 

oportunamente sus funciones y actividades encomendadas. 

● Iniciativa: Este factor evalúa el grado de acción abierta en la labor, sin 

instrucciones, ni supervisión, que tiene el fin de resolver creativamente y 

originalmente problemas laborales. 

● Oportunidad: En este factor califica la culminación de actividades, dentro de 

un determinado periodo. 

● Calidad del trabajo: Este factor comprende desaciertos y aciertos del 

trabajador, al instante de cumplir sus funciones, también, evalúa la firmeza y 

exactitud del empleado. 

● Confiabilidad y discreción: Este factor evalúa la suficiencia del trabajador 

para emplear la información confiada o que conoce, de acuerdo al cargo 

ocupado. 

● Relaciones interpersonales: Comprende la aptitud para interactuar con sus 
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compañeros de trabajo y para familiarizarse a su área y equipo de trabajo. 

● Cumplimiento de normas: Este factor evalúa el nivel de cumplimiento por 

parte del trabajador, de las normas señaladas en su área o centro de trabajo 

(Normas institucionales, reglamento interno, protocolos, instructivos, 

procedimientos, etc.) 

● Asistencia: Este factor evalúa las faltas injustificadas, sin contar permiso 

solicitados por el empleado. 

● Puntualidad: Este factor evalúa el rango de tardanzas infundadas del 

trabajador en su puesto de trabajo. 

2.2. MARCO CONCEPTUAL  

Claridad de rol: Grado de definición de los actos, responsabilidades y recursos 

disponibles en la labor asignada (14). 

Conflicto de rol: Pretensiones opuestas que se presentan en el trabajo que pueden 

generar disparidad de carácter profesional o ético, cuando las pretensiones de lo que hay 

que hacer son diferentes de las normas y valores personales (14). 

Estima: Reconocimiento y soporte de los superiores y compañeros por el esfuerzo 

realizado para ejercer su labor. Incluye recibir un trato justo (14). 

Exigencias psicológicas cognitivas: Exigencias sobre diferentes métodos 

mentales como: Atención, memoria, decisiones y responsabilidad; por las consecuencias 

de lo que se hace (14). 

Influencia: Es el margen de decisión o autonomía que tiene el trabajador respecto 

a lo que hace y cómo lo hace. Incluye decidir la secuencia en que se realizan las labores, 
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qué métodos se van a utilizar, la cantidad de trabajo que se puede realizar, los horarios y 

elección de compañeros (14). 

Riesgos psicosociales: Son aquellos riesgos derivados de la ejecución de 

actividades que originan una afectación real o potencial de la salud de los profesionales a 

través del estrés y la aparición de enfermedades como problemas cardiovasculares, 

respiratorios, inmunitarios, gastrointestinales, dermatológicos, endocrinológicos, 

musculo-esqueléticos, mentales, psicosociales, entre otros (1). 

Personal de la salud: Son todos los profesionales de la salud, personal técnico y 

auxiliar asistencial que participan en el proceso del cuidado de la salud de las personas 

(4). 

Pandemia de COVID-19: Enfermedad iniciada por el coronavirus en 2019 

(COVID-19), causada por el virus coronavirus 2 del síndrome respiratorio agudo grave 

(SARS-CoV-2)(4). 

Desempeño laboral: Conductas necesarias para el desempeño eficiente que todo 

el personal de salud debe demostrar independientemente de su grupo ocupacional, nivel 

jerárquico o ubicación en la estructura institucional. 

2.3.ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACIÓN 

2.3.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES 

Carrillo (20) 2015, realizo una investigación cuyo objetivo fue determinar los 

riesgos psicosociales y su relación con el desempeño laboral en los empleados de una 

entidad de Ecuador. La metodología que se utilizo tuvo un diseño no experimental - 

transversal, de enfoque cuantitativo - correlacional, y una muestra de 25 colaboradores. 

Concluye que los riesgos psicosociales están relacionados con el desempeño laboral por 
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ello, recomienda diseñar e instaurar programas de manejo adecuado de los peligros 

psicosociales. 

Alvarado (21) 2016, investigó la influencia de los factores de riesgo psicosocial 

en el desempeño laboral del personal del Sindicato de trabajadores del Ministerio de 

Transporte y Obras Públicas en la ciudad de Ambato provincia de Tunguragua, cuya 

metodología fue de diseño no experimental – transversal, de enfoque cuantitativo - 

explicativo. La población estuvo conformada por 120 trabajadores. En consecuencia, el 

autor concluye que los factores de riesgos psicosociales propician que los trabajadores 

manifiesten un desempeño laboral inadecuado, por ello, es importante tomar medidas para 

prevenir los componentes de riesgo psicosocial, logrando mejorar el desempeño laboral 

y la eficiencia de los trabajadores. 

Pozo (22) 2018, determino la presencia de riesgos psicosociales y conocer los 

principales riesgos relacionados con el desempeño laboral en la empresa Revestisa Cia 

Ltda. en Quito. La metodología que se utilizó fue descriptiva, de corte transversal, la 

muestra estuvo conformada por 70 trabajadores. En consecuencia, el autor concluye que 

la presencia de riesgos psicosociales genera una falta de productividad y alta rotación del 

personal ya que los ritmos de trabajo, la comunicación inadecuada y la monotonía son 

factores preponderantes y que afectan en el desempeño laboral. 

Saldaña et al. (23) 2020, analizo la relación entre bienestar, desempeño laboral 

y factores de riesgo psicosocial, en una institución gubernamental de Ciudad Guzmán, 

Jalisco. La metodología que se utilizó fue de enfoque cuantitativo, con un diseño no 

experimental, la población estuvo conformada por 121 trabajadores a los cuales se les 

aplicó diversos cuestionarios. En consecuencia, los autores concluyen que los factores 

como características de liderazgo, claridad en funciones, relaciones sociales en el 
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trabajo y la violencia, son determinantes para mantener el bienestar de los trabajadores 

y el desempeño laboral. 

2.3.2. ANTECEDENTES NACIONALES 

Según Díaz (24) 2017, determino la relación entre los factores de riesgo 

psicosocial y el desempeño laboral en enfermeras de un Instituto de Salud Mental Honorio 

Delgado – Hideyo Noguchi. La metodología que se utilizó tuvo un enfoque cuantitativo, 

de tipo básica, con un diseño no experimental de corte transversal, la población estuvo 

conformada por 77 enfermeras a las cuales se les aplicó la técnica de la encuesta 

(instrumento cuestionario). En consecuencia, el autor concluye que existe una correlación 

positiva entre los factores de riesgo psicosocial y desempeño laboral según la percepción 

de las enfermeras del Instituto de Salud Mental. 

Del Águila (25) 2019, analizo la influencia de los riesgos psicosociales en el 

desempeño laboral en un Centro de Salud de Morales. La metodología que se utilizó 

fue de tipo descriptivo, con un diseño correlacional - comparativo, su muestra estuvo 

conformada por 72 colaboradores. Los resultados demuestran que incluso mucho antes 

de pandemia existía prevalencia de altos niveles de los componentes de riesgos 

psicosociales (57%) y que estos factores incidían en el desempeño laboral de los 

profesionales de enfermería asistencial. En consecuencia, el autor concluye que los 

riesgos psicosociales influencian firmemente en el desempeño laboral en el personal 

asistencial. 

De acuerdo con Abanto (26) 2018, determino la relación que existe entre los 

factores de riesgo psicosocial y estrés laboral en enfermeras del Hospital Cayetano 

Heredia. La metodología que se utilizó fue de nivel descriptivo - correlacional, con un 

enfoque cuantitativo, de diseño no experimental - transversal, la población y la muestra 
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estuvo conformada por 50 enfermeras a las cuales se les aplicó el instrumento ISTAS 

(Modelo CoPsoQ) dirigido a la valoración de riesgos psicosociales (5 dimensiones y 20 

preguntas) y el formulario de desempeño laboral que consta de 38 preguntas. En ese 

contexto, el autor concluye que existe una correlación positiva entre los factores de riesgo 

psicosocial y desempeño laboral según la apreciación de las enfermeras del Hospital 

Cayetano Heredia. 

Zegarra (27) 2019, desarrollo su investigación con el objetivo de determinar la 

influencia de los riesgos psicosociales en el desempeño laboral de los inspectores de 

trabajo en  la Subdirección de Inspección laboral de Huancayo. Con enfoque 

cuantitativo, de diseño no experimental - transversal, la población y muestra estuvo 

compuesta por 25 trabajadores. En consecuencia, el autor concluye que los riesgos 

psicosociales están relacionados al desempeño laboral, comprobando así que una alta 

presencia de riesgos psicosociales afecta de forma negativa en el desempeño laboral de 

los trabajadores. 

De acuerdo con Quintana (28) 2020,  determino la relación de los factores de 

riesgo psicosocial en el desempeño laboral de enfermería del hospital nivel II- Essalud 

del Callao. Con un enfoque cuantitativo, de tipo básica, con un diseño no experimental 

de corte transversal, la población estuvo conformada por 60 enfermeras. En 

consecuencia, el autor concluye que los factores de riesgos psicosociales están 

relacionados de forma negativa con el desempeño laboral de las enfermeras. 

2.3.3. ANTECEDENTES REGIONALES 

Chambi y Tito (5) 2020, desarrollaron su investigación con la finalidad de 

establecer  relación entre los factores de riesgo psicosocial y desempeño laboral en 

enfermeros del Hospital Honorio Delgado - Arequipa. La metodología fue descriptiva, 
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cuantitativa, correlacional y de corte transversal.  La población estuvo conformada por 

128 enfermeras. Los resultados reflejan que el 68.0% de enfermeras presentan un nivel 

medio de riesgo psicosocial y el 64.1% su desempeño laboral fue regular. Por ello, 

concluyeron que existe relación significativa entre los factores de riesgo psicosocial y el 

desempeño laboral, demostrando así que mientras mayor sea el riesgo psicosocial menor 

será el desempeño laboral. 

De igual forma Díaz (29) 2019, logro analizar como los factores de riesgo 

psicosocial inciden en el desempeño laboral en enfermeros de la clínica San Juan de 

Dios de Arequipa, desarrollando un método cuantitativo,  diseño no experimental y 

nivel correlacional, con una muestra de 60 enfermeros a quienes se les aplicó el 

formulario ISTAS-21 y el formulario de desempeño laboral. Los resultados reflejan 

que un 56.7% reportaron factores de riesgo psicosocial en niveles altos mientras que el 

100% reporto niveles bajos de desempeño laboral. Por ello, concluyeron que los 

componentes de peligro psicosocial están relacionados con el desempeño laboral en los 

enfermeros (Rho=-0.346). 

Quispe y Quico (30) 2019, con el objetivo de determinar los riesgos 

psicosociales y su influencia en el desempeño laboral de los trabajadores 

administrativos de la Gerencia Regional de Salud Arequipa, uso una metodología 

descriptiva - correlacional, con un enfoque cuantitativo, de diseño no experimental - 

transversal, la población y la muestra estuvo conformada por 100 trabajadores. En 

consecuencia, los autores concluyen que los riesgos psicosociales se encuentran 

asociados al desempeño laboral, donde el conocimiento sobre los riesgos psicosociales 

permite que los trabajadores puedan prevenir alguna problemática que puede afectar su 

producción y formas de trabajo.  
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CAPÍTULO III 

MATERIALES Y MÉTODOS 

3.1. TIPO Y DISEÑO DE INVESTIGACIÓN  

3.1.1. TIPO DE INVESTIGACIÓN 

En cuanto al tipo de investigación, es cuantitativo, puesto que trabaja con 

información cuantitativa que fue recabada a través de instrumentos aplicados a fuentes 

primarias (26), a través de conteos numéricos y métodos matemáticos, por ello, representa 

un conjunto de procesos organizados de manera secuencial para comprobar ciertas 

suposiciones, de donde se extrae una serie de conclusiones (31). 

La investigación también es considerada descriptiva, puesto que, muestra 

características de las variables de estudio, mostrando aspectos del hospital de Camaná. 

Asimismo, la presente investigación es correlacional, ya que no sólo se 

describieron los factores de riesgo psicosocial, sino que se analizó su relación con el 

desempeño laboral en favor de las enfermeras del Hospital de Camaná. Según Hernández, 

Mendoza y Baptista (32) las investigaciones correlacionales son estudios que pretenden 

asociar conceptos, fenómenos, hechos o variables, donde se miden las variables y su 

relación en términos estadísticos. 

3.1.2. DISEÑO DE INVESTIGACIÓN 

La investigación fue de diseño no experimental de corte transversal, porque 

recoge, procesa e interpreta información en un determinado tiempo. 

El esquema del diseño de la investigación es el siguiente: 
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Donde: 

M: Muestra. 

Ox: Variable independiente (Factores de riesgos psicosociales).  

Oy: Variable dependiente (Desempeño laboral). 

r: Correlación entre variables. 

3.2. ÁMBITO DE ESTUDIO 

El lugar de estudio fue el Hospital de Camaná, está clasificado como hospital de 

atención general con internamiento de categoría II-1, con horario de atención de 24 horas, 

ubicado en Av. Lima N° 550 de la Provincia de Camaná de la región de Arequipa, con 

número telefónico (054) 571604. Institución que ofrece atención integral de salud y 

atención especializada. En el año 2020, la Red de Salud de Camaná, como Unidad 

Ejecutora de la citada institución, tomo medidas necesarias de contar con un Módulo 

diferenciado provisional para la atención de pacientes con COVID-19. Contó con una 

inversión de 84 millones de soles, monto que se incrementó por el contexto de pandemia; 

de este modo cuenta con el presupuesto para el pago de recursos humanos CAS, entre 

médicos, enfermeras, técnicos y personal auxiliar. El Módulo diferenciado cuenta con 

camas UCI, bus COVID-19, ventiladores, medicina, equipos de protección personal y 

adecuadas instalaciones para hacer frente a la pandemia (33) 

3.3. POBLACIÓN Y MUESTRA 

Población 
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Según Hernández, Fernández y Baptista (32), la población está conformada por 

todos los casos concordantes con una sucesión de características; para la investigación se 

tuvo una población de 84 enfermeras, que están distribuidas en diferentes áreas según sus 

especialidades. 

Muestra 

De acuerdo con Hernández, Fernández y Baptista (32), se caracteriza por criterios 

de inclusión y exclusión. Además, para la muestra se utilizó el muestreo no probabilístico 

– muestreo intencional o por conveniencia. 

Por lo tanto, de la población de 84 enfermeras, 20 de ellas fueron asignadas al 

Módulo COVID-19 del hospital. Por lo que, la muestra consiste en el total de las 

enfermeras asignadas al Módulo COVID-19.  

Criterios de selección: 

Criterios de inclusión: 

• Profesionales de enfermería que laboran en el Hospital de Camaná 

• Profesionales de enfermería que laboran en el módulo COVID-19. 

• Profesionales que tenían más de 6 meses laborando en el Hospital. 

• Profesionales que aceptaron participar de forma voluntaria. 

Criterios de Exclusión: 

• Profesionales de enfermería que no firmaron el consentimiento informado. 

• Profesionales que no aceptaron participar en el trabajo de investigación. 

• Profesionales que se encontraban de licencia durante el proceso de 

muestreo. 
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Tabla 3.  

Niveles valorativos de la variable Desempeño laboral. 

Factores Únicos Niveles valorativos 

Planificación 

I Excelente nivel de planificación de sus actividades. Máximo provecho de los recursos. 

II Planifica con facilidad las actividades. Aprovecha satisfactoriamente los recursos. 

III Buena planificación. Aprovecha los recursos con criterios.  

IV En general tiene inconvenientes para planificar las actividades de su área. Puede 

aprovechar mejor los recursos. 

V Le es muy difícil planificar las actividades de su área. No racionaliza los recursos 

asignados. 

Responsabilidad 

I Aporta con iniciativas logrando los objetivos en la labor que desempeña.  

II Con frecuencia realiza aportes importantes para mejorar el trabajo sugiriendo formas  

para alcanzar los objetivos institucionales. 

III Cumple con responsabilidad las funciones encomendadas. 

IV Ocasionalmente asume funciones encomendada. 

V Falla en el cumplimiento de objetivos trazados. 

Iniciativa 

I Sabe asignar tareas con instrucciones claras y precisas, evaluando continuamente avances 

y logros. 

II Con frecuencia realiza aportes importantes para mejorar el trabajo sugiriendo formas  

para alcanzar los objetivos institucionales. 

III Se apega a la rutina, a veces logra objetivos. 

IV Carece de iniciativa necesita órdenes para comenzar acciones y lograr sus objetivos. 

V Por lo general se apega a la rutina establecida reportando siempre anomalías existentes. 

Oportunidad 

I Entrega sus trabajos en el plazo establecido o antes de lo fijado. 

II Cumple con los plazos de ejecución de los trabajos en la fecha solicitada.  

III Ejecuta sus trabajos en el plazo establecido, no obstante, ocupa su tiempo.  

IV No todos los trabajos los cumple en el tiempo establecido. 

V No cumple con los plazos fijados. Se observa tiempo perdido. 

Calidad del 

trabajo 

I Realiza excelentes trabajos, excepcionalmente comete errores. 

II Generalmente realiza buenos trabajos, con mínimo error, las supervisiones son  de rutina. 

III Calidad de trabajo es solo promedio, algunas veces comete errores no muy 

significativos. 

IV Son mayores los errores que los aciertos en el trabajo que realiza. Debe ser revisado de 

manera permanente. 

V Frecuentemente incurre en errores apreciativos. 

Confiabilidad y 

discreción 

I Sabe usar las informaciones con fines discretos y constructivos con respecto a la 

institución y a los compañeros.  

II En general es prudente y guarda la información de la institución, y compañeros  de 

trabajo como confidencial.  

III Sabe diferenciar la información, pero comunica solo lo negativo e indiscreciones 

provocando conflicto.  

IV No sabe diferenciar la información que puede proporcionar, comete indiscreciones 

involuntarias.  

V Indiscreto nada confiable. 

Relaciones 

interpersonales 

I Muestra amabilidad con todos, facilitando la comunicación permitiendo un ambiente de 

franqueza serenidad, y respeto. 

II Mantiene equilibrio emocional y buenos  modales en todo momento. 

III No siempre manifiesta buen trato con terceros, pero esas acciones no tienen mayor 

trascendencia. 

IV Generalmente no muestra preocupación ni colaboración por las necesidades de sus 

compañeros de trabajo. 

V Es habitualmente descortés en el trato, ocasiona quejas y conflictos constantemente. 

Cumplimiento 

de normas 

I Siempre cumple con las normas generales y específicas de la Institución. 

II Casi siempre cumple con las normas de la Institución. 

III Cumple con las normas, pero requiere que se le recuerde el cumplimiento de las 

mismas. 

IV A veces no muestra respeto a las normas de la Institución. 
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V No cumple las normas. 

Fuente: Instrumento de evaluación de desempeño y conducta laboral 

3.5. TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

3.5.1. TÉCNICA 

La técnica para la recolección de datos, fue la encuesta. 

3.5.2. INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

La investigación uso dos instrumentos, los cuales son: 

A. CUESTIONARIO SUSESO/ISTAS 21 

En ese sentido, el primer instrumento aplicado fue el cuestionar io 

SUSESO/ISTAS21 versión breve el cual estuvo dirigido a evaluar los factores de riesgo 

psicosocial. Este instrumento incluye 20 preguntas, agrupadas en 5 dimensiones. Por otro 

lado, este instrumento ha sido aplicado en distintas investigaciones a nivel nacional e 

internacional (37). 

B. EVALUACION DEL DESEMPEÑO LABORAL Y CONDUCTA LABORAL. 

Con respecto al segundo instrumento, se aplicó el cuestionario de evaluación de 

desempeño y conducta laboral elaborado por el MINSA, en este esquema se proponen 04 

formatos de evaluación (Directivos, Profesionales, Técnicos, Auxiliares) y tiene el 

objetivo de identificar objetivamente el desempeño y conducta laboral del personal de 

salud; aprobada por el Ministerio de Salud (36), a través de la RSN°626-2008. Para 

nuestro interés solo se tomó el formato dirigido a los profesionales, con niveles 

valorativos en cada dimensión. 

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS 

El cuestionario SUSESO/ISTAS21 fue actualizado en Chile por la 

Superintendencia de Seguridad Social (38), donde se hallaron índices de fiabilidad y 
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validez aceptables. 

Para el Perú, Pando et al (39), logró adaptar el instrumento, donde se reportó una 

fiabilidad de .90, indicando una confiabilidad excelente del instrumento. Asimismo, los 

análisis factoriales exploratorios y confirmatorios permitieron demostrar la validez del 

instrumento, a través del reporte de índices aceptables. Por lo cual se concluyó que el 

instrumento es válido y confiable para el uso en población peruana. 

Mientras que, para medir el desempeño laboral y conducta laboral, el Minister io 

de Salud a través de su instructivo N° 001 -2009- OGGRH/MINSA reafirmó la validez y 

fiabilidad de los instrumentos, emitiendo un protocolo actualizado de evaluación del 

desempeño laboral en servidores públicos del sector salud. Posteriormente Quito (40), 

aplicó el formato actualizado. En este estudio también se reportaron índices de fiabilidad 

aceptables. 

Por otro lado, con respecto a la validez de los instrumentos, Hernández (32) señala 

que la validez de expertos, es el grado de medición de un instrumento sobre la variable 

de interés. 

Tabla 4. 

 Validez de los cuestionarios 

 

Cuestionario SUSESO/ISTAS21  

Expertos Evaluación Valoración Total 

Lic. Irma Capcha Acosta Aplicable 96.1% 

97.4% Lic. Sonia Silva Ccanri Aplicable 97.7% 

Lic. Milne Gonzales Vargas  Aplicable 98.3% 

Cuestionario de evaluación de desempeño y conducta laboral  

Expertos Evaluación Valoración Total 

Lic. Irma Capcha Acosta Aplicable 96.6% 

97.3% Lic. Sonia Silva Ccanri Aplicable 97.7% 

Lic. Milne Gonzales Vargas  Aplicable 97.7% 

Fuente: Elaboración propia. 
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 Los instrumentos fueron sometidos a validez a través de juicio de expertos donde 

3 de ellos evaluaron los ítems de los instrumentos, a partir de la evaluación determinaron 

que los instrumentos pueden ser aplicables ya que poseen claridad, consistencia y 

suficiencia. 

Tabla 5. 

Confiabilidad de los cuestionarios 

Coeficiente Alfa N° 

Cuestionario SUSESO/ISTAS21 = 0.969 20 

Cuestionario de evaluación de desempeño y conducta laboral = 0.964 10 

Fuente: Elaboración propia. 

Para demostrar la fiabilidad de los instrumentos se realizó el cálculo del 

coeficiente alfa de Cronbach, de esta forma se hallaron índices mayores a 0.70, lo cual 

permitió señalar que los instrumentos cuentan con una alta confiabilidad. 

3.6. PROCEDIMIENTO DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

COORDINACIÓN: 

 Se requirió una carta de presentación de la Decana de la Facultad de Enfermería 

de la Universidad Nacional del Altiplano – Puno, dirigida al director del Hospital 

de Camaná (ANEXO 2) 

 La carta emitida por la Facultad de Enfermería se entregó a la Dirección del 

Hospital. 

 En respuesta al documento, la Dirección del Hospital derivo el documento a la 

Oficina de Capacitación, emitiéndose un oficio de autorización para la ejecución 

de la investigación dirigido al jefe del módulo COVID-19 (ANEXO 3) 
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APLICACIÓN DE INSTRUMENTOS: 

 Previo a ejecutar el proyecto de investigación, se informó al jefe del módulo 

COVID-19 sobre la investigación a realizar. 

 Antes de la aplicación de los cuestionarios, se informó a cada participante de 

manera verbal y escrita sobre el contenido, el objetivo del estudio, así como el 

manejo confidencial de la información brindada, de tal manera que se aplicó el 

cuestionario para evaluar los factores de riesgos sociales con el 

SUSESO/ISTAS21 versión breve (ANEXO 4) (ANEXO 5) 

 Posteriormente, la jefa de enfermeras del módulo evaluó el desempeño laboral de 

las empleadas encuestadas, haciendo uso del Cuestionario de Evaluación de 

desempeño laboral del MINSA (ANEXO 6) 

 Durante la aplicación se absolvieron dudas acerca de los instrumentos para un 

óptimo llenado manteniendo medidas de protección, permaneciendo a 1.5 m de 

distancia. 

 Antes de abandonar el módulo COVID -19, se desinfecto los cuestionarios con 

alcohol al 70° con atomizador de vapor. 

 Concluida el recojo de datos, se procedió a agradecer a las enfermeras por su 

participación y colaboración en el estudio. 

3.7. PROCESAMIENTO Y ANÁLISIS DE DATOS 

En la presente investigación se procesaron las encuestas recibidas, se realizaron 

tabulaciones y el cálculo de las frecuencias; de la misma forma se usaron técnicas 

estadísticas a nivel descriptivo y a nivel inferencial, haciendo uso del software estadístico 

SPSS, versión 26 en español. 
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3.7.1 ESTADÍSTICA DESCRIPTIVA Y EXPLORATORIO 

En este tipo de análisis se exploraron los porcentajes por niveles y variables, con 

el cual se logró caracterizar porcentualmente a la población investigada. Esto con el fin 

de analizar y explorar las variables y sus correspondientes dimensiones. 

Este proceso permite verificar el cumplimiento de las pruebas de normalidad y 

encontrar casos omisos o algún error dentro de la base de datos, de tal manera que no 

impidan los pasos posteriores para la realización de la correlación de Spearman. 

3.7.2. ESTADÍSTICA INFERENCIAL Y PRUEBA DE HIPÓTESIS  

Para el contraste de las hipótesis, donde se consideró un nivel significancia de 

0.05, lo que nos permitió brindarle relevancia estadística a cada uno de los resultados, 

donde se esperó que los P valores sean menores al nivel de significancia. En ese sentido 

esta regla de decisión permitió aceptar las hipótesis de investigación e identificar las 

correlaciones entre las variables de estudio. 

Para analizar la asociación entre las variables se aplicó la prueba no paramétrica 

de correlación de Spearman, entonces, a partir del cálculo de coeficiente de correlación 

(Que fluctúa entre -1, 0, 1), se logró establecer el tipo y el nivel de correlación entre las 

dos variables, para lo cual se utilizó la siguiente escala propuesta por Hernández (32). 

Para realizar su correspondiente prueba de hipótesis primero se calcula el 

coeficiente de correlación de Spearman o conocido también como rho de Spearman. 

𝜌 = 1−
6∑𝐷2

𝑁(𝑁2 − 1)
 

Donde D es la diferencia entre los estadísticos de orden x – y. N representa al 

número de emparejamientos dentro de la correlación. 
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Dependiendo de cuál sea el resultado del Rho de Spearman, este puede estar 

clasificado de dos formas, positivo y negativo. Además, dependiendo del valor numérico 

que logre alcanzar, este indicara el grado de afectación de la variable dependiente hacia 

la variable independiente, tal como se observa en la siguiente tabla. 

 

Tabla 6. 

Escala de correlación de Spearman 

Valor del Coeficiente Significado 

- 1.00 Correlación negativa perfecta 

- 0.90 hasta - 0.99 Correlación negativa muy fuerte 

- 0.75 hasta - 0.89 Correlación negativa considerable 

- 0.50 hasta – 0.74 Correlación negativa media 

- 0.25 hasta - 0.49 Correlación negativa débil 

- 0.10 hasta – 0.24 Correlación negativa muy débil 

0.00 Correlación nula 

0.10 hasta 0.24 Correlación positiva muy débil 

0.25 hasta 0.49 Correlación positiva débil 

0.50 hasta 0.74 Correlación positiva media 

0.75 hasta 0.89 Correlación positiva considerable 

0.90 hasta 0.99 Correlación positiva muy fuerte 

1.00 Correlación positiva perfecta 

Fuente: Hernández (32)  
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CAPÍTULO IV 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

4.1. RESULTADOS 

Tabla 7.  

Relación que existe entre los factores de riesgo psicosocial y el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná - 2021 

Desempeño laboral 

Rho de 

Spearman 

Factores de riesgo 

psicosocial 

Rho -0.857** 

P valor 0.001 

N 20 

Fuente: Instrumento de evaluación de desempeño laboral y SUSESO/ISTAS21. 

En los resultados se observa un coeficiente Rho = -.857 y un P valor = .001, 

resultados que favorecen el modelo propuesto, por ello, rechazamos la hipótesis nula y 

aceptamos la hipótesis propuesta, por lo que asumimos que los factores de riesgo 

psicosocial se relacionan de forma indirecta con   el desempeño laboral en profesionales de 

enfermería del   módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. Esto significa que cuantos 

más factores de riesgo psicosocial experimenten los profesionales en enfermería, menor 

desempeño laboral tendrá. 
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Tabla 8.  

Relación entre las exigencias psicológicas y el desempeño laboral en profesionales de 

enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná – 2021 

Desempeño laboral 

Rho de 

Spearman 
Exigencias psicológicas 

Rho -0.873** 

P valor 0.001 

N 20 

Fuente: Instrumento de evaluación de desempeño laboral y SUSESO/ISTAS21. 

Como se observa en los resultados, se obtuvo coeficiente Rho = -.873 y un P valor 

= .001, resultados que favorecen el modelo propuesto, por ello, se rechaza la hipótesis 

nula y se acepta la hipótesis propuesta, con lo cual se asume que las exigenc ias 

psicológicas se relacionan de forma indirecta con el desempeño laboral en profesionales de 

enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. Esto significa que cuantas 

más exigencias psicológicas experimenten los profesionales en enfermería, menor 

desempeño laboral expresará. 

Tabla 9.  

Relación entre el control sobre el trabajo y el desempeño laboral en profesionales de 

enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná – 2021 

Desempeño laboral 

Rho de 

Spearman 

Control sobre el trabajo 

Rho -0.703** 

P valor 0.001 

N 20 

Fuente: Instrumento de evaluación de desempeño laboral y SUSESO/ISTAS21. 

La tabla 9, muestra un coeficiente Rho = -.703 y un P valor = .001, resultados que 
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favorecen el modelo propuesto, por ello, rechazamos la hipótesis nula y aceptamos la 

hipótesis propuesta, con lo cual se asume que el control sobre el trabajo se relaciona de 

forma indirecta con el desempeño laboral en profesionales de enfermería del módulo 

COVID-19 del Hospital de Camaná. Esto significa que cuanto más control sobre el 

trabajo experimenten los profesionales en enfermería, menor desempeño laboral 

expresará. 

Tabla 10.  

Relación que existe entre el apoyo social y el desempeño laboral en profesionales de 

enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná- 2021 

Desempeño laboral 

Rho de 

Spearman 

Apoyo social en la 

empresa 

Rho -0.810** 

P valor 0.001 

N 20 

Fuente: Instrumento de evaluación de desempeño laboral y SUSESO/ISTAS21. 

Según los resultados, se obtuvo un coeficiente Rho = -.810 y un P valor = .001, 

resultados que favorecen el modelo propuesto, por ello, rechazamos la hipótesis nula y 

aceptamos la hipótesis propuesta, con lo cual se asume que el apoyo social se relaciona 

de forma indirecta con el desempeño laboral en enfermeras del módulo COVID-19 del 

Hospital de Camaná. Esto significa que cuanto más inadecuado sea el apoyo social en los 

profesionales en enfermería, menor desempeño laboral expresarán. 
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Tabla 11.  

Relación que existe entre las compensaciones en el trabajo y el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná – 2021 

DESEMPEÑO LABORAL 

Rho de 

Spearman 
Compensaciones 

Rho -0.753** 

P valor 0.001 

N 20 

Fuente: Instrumento de evaluación de desempeño laboral y SUSESO/ISTAS21. 

En la tabla 11, se obtuvo un coeficiente Rho = -.753 y un P valor = .001, resultados 

que favorecen el modelo propuesto, por ello, se rechaza la hipótesis nula y se acepta la 

hipótesis propuesta, con lo cual se asume que las compensaciones en el trabajo se 

relacionan de forma indirecta con el desempeño laboral en enfermeras del módulo 

COVID-19 del Hospital de Camaná. Esto significa que cuanto más inadecuado sean las 

compensaciones en los profesionales en enfermería, menor desempeño laboral expresarán 

los colaboradores. 

Tabla 12.  

Relación que existe entre la doble presencia y el desempeño laboral en profesionales de 

enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná – 2021. 

Desempeño laboral 

Rho de 

Spearman 

Doble presencia 

Rho -0.779** 

P valor 0.001 

N 20 

Fuente: Instrumento de evaluación de desempeño laboral y SUSESO/ISTAS21. 

Según los resultados, se obtuvo un coeficiente Rho = -.779 y un P valor = .001, 
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resultados que favorecen el modelo propuesto, por ello, rechazamos la hipótesis nula y 

aceptamos la hipótesis propuesta, con lo cual se asume que la doble presencia se relaciona 

de forma indirecta con el desempeño laboral en enfermeras del módulo COVID-19 del 

Hospital de Camaná. Esto significa que cuanto más doble presencia experimenten las 

enfermeras, menor desempeño laboral expresarán. 

4.2. DISCUSIÓN 

Los factores de riesgo psicosocial se relacionan de forma indirecta con el 

desempeño laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital 

de Camaná (Rho = -0.857 y P valor = 0.001). Esto significa que cuantos más factores de 

riesgo psicosocial se encuentren presentes, menor desempeño laboral se obtendrá de las 

enfermeras. 

Estos resultados confirman lo encontrado por Carrillo (20) y Alvarado (21), 

quienes a partir de sus investigaciones también lograron determinar que la presencia de 

riesgos psicosociales genera una falta de productividad y alta rotación del personal, ya 

que los ritmos de trabajo, la comunicación inadecuada y la monotonía son factores 

preponderantes que afectan al desempeño laboral; estos estudios se realizaron antes del 

contexto de la pandemia. Concordando con lo anterior, en el escenario de pandemia 

Saldaña et al. (23), Quispe y Quico (30), Quintana (28), encontraron que, los factores de 

riesgo psicosocial afectan el desempeño laboral de los colaboradores, también señalan 

que los factores de riesgo psicosocial, afectan negativamente en el bienestar psicológico, 

por lo cual recomienda mejorar características de liderazgo, claridad en funciones, 

relaciones sociales en el trabajo y violencia en el trabajo. 

 En base a lo anterior, se puede afirmar que los factores psicosociales en el personal 

de enfermería siempre se han venido expresando de forma perjudicial para el desempeño 
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laboral, sin embargo, estos factores siguen estando presentes en la salud mental de este 

personal en contexto de pandemia, de este modo, emergen muchas necesidad, como la de 

programar talleres y programas de intervención con el fin de reestablecer el grado de los 

factores psicosociales, asimismo, diseñar lineamientos que accedan a garantizar y 

proteger la salud psicológica y laboral del personal encargado de combatir la pandemia 

desde la primera línea. 

Las exigencias psicológicas se relacionan de forma indirecta con el desempeño 

laboral en enfermeras del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná (Rho = -0.873 y P 

valor = 0.001). Esto significa que cuanta más presencia de exigencias psicológicas, menor 

desempeño laboral se obtendrá de las enfermeras. 

Este resultado permite confirmar lo reportado por Abanto (26), quien a través de 

su estudio señala que, las altas exigencias psicológicas afectan negativamente en el 

desempeño laboral, considerando que dicha investigación se realizó antes del contexto de 

pandemia. Sin embargo Quispe y Quico (30), Quintana (28), en el escenario de pandemia, 

las exigencias psicológicas que han incrementado, indujo a un desgaste emocional de los 

empleados, lo cual ha venido afectando su desempeño laboral. Durante la pandemia la 

presión del cumplimiento de la función laboral y el volumen de trabajo se incrementaron, 

mientras que el tiempo de cumplimiento se mantuvo o incluso se redujo. Sin embargo, no 

se tiene conocimiento de las afecciones mentales a largo plazo, hecho que debería de 

investigarse con premura. 

De igual forma, el emprender evaluaciones referentes a las exigenc ias 

psicológicas dentro del ambiente laboral, son parte de la realización de diagnóst icos 

situacionales para mejorar el desempeño laboral del personal de enfermería. 

El control sobre el trabajo se relaciona de forma indirecta con el desempeño 
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laboral en enfermeras del módulo Covid-19 del Hospital de Camaná (Rho = -0.703 y P 

valor = 0.001). Se afirma que cuanta más presencia exista de control sobre el trabajo, 

menor desempeño laboral se obtendrá de las enfermeras. 

Según los resultados encontrados en el estudio, el riesgo de pérdida de su 

autonomía laboral es alto, resultado que permite confirmar lo reportado por Abanto (26), 

quien a través de su estudio señala que, los altos niveles de control sobre el trabajo afectan 

negativamente en el desempeño laboral.  

Desde esta perspectiva el control sobre el trabajo, es un indicador que se 

intensificó en el contexto de pandemia, impulsando el incremento del control e 

inspecciones, de parte del personal encargado y también por la propia enfermera; además, 

la carga laboral y los protocolos a cumplir fueron factores agravantes de dicha situación.  

El apoyo social se relaciona de forma indirecta con el desempeño laboral en 

enfermeras del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná (Rho = -0.810 y P valor = 

0.001). Se afirma que cuanta más ausencia de apoyo social, menor desempeño laboral se 

obtendrá de las enfermeras. 

Este resultado refleja que las enfermeras experimentaron poca claridad de roles y 

tareas asignadas, también han experimentado conflictos de roles y exigenc ias 

contradictorias en el trabajo, asimismo, vivenciaron insuficiente liderazgo para dirimir 

conflictos, escaza relación con superiores y poca o nula interacción con sus compañeros 

de trabajo (22). 

Este resultado permite confirmar lo reportado por Chambi y Tito (5), Quispe y 

Quico (30), quienes a través de sus estudios señalan que el inadecuado apoyo social afecta 

negativamente en el desempeño laboral, por lo cual recomiendan disminuir los riesgos 

psicosociales, ya que esto permitirá que los trabajadores puedan prevenir alguna 
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problemática que puede afectar su producción y formas de trabajo. 

Sin embargo, es complicado determinar si el apoyo social recibido por el gobierno 

en escenario de pandemia, ha podido sopesar la alta carga laboral que ha generado esta 

situación, por ello, resulta importante impulsar estudios más detallados sobre el impacto 

colateral en el bienestar físico, psicológico y el desempeño. 

Las compensaciones en el trabajo se relacionan de forma indirecta con el 

desempeño laboral (Rho = -0.753 y un P valor = 0.001). Esto significa que cuanta más 

ausencia de compensaciones, menor desempeño laboral se obtendrá de las enfermeras. 

Asimismo, las enfermeras experimentan poca estima o reconocimiento de 

superiores y compañeros; además, preocupación por las condiciones de contrato, 

estabilidad laboral, e inseguridad con el trabajo debido a los cambios de tareas en la 

jornada y horarios de trabajo. 

Asimismo, es preciso también señalar que Chambi y Tito (5), en un contexto 

anterior a la pandemia y Quintana (28) en el contexto de pandemia afirman que, las 

inadecuadas compensaciones en el trabajo han sido una constante que incide en el 

desempeño laboral del personal de salud.  

Por el contrario, las compensaciones, como la remuneración se incrementaron en 

este contexto, pero estas no fueron suficientes; en ese sentido, es preciso también impulsar 

estudios que permitan explorar la satisfacción laboral y la percepción de las 

compensaciones laborales y así saber si las medidas instauradas logran compensar los 

altos esfuerzos que exige la pandemia y sus condiciones.  

La doble presencia se relaciona de forma indirecta con el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná (Rho = -.779 
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y P valor = .001). Entendiendo, que cuanta más doble presencia se experimente, menor 

desempeño laboral se obtendrá de los trabajadores. 

Asimismo, se halló que las enfermeras experimentan niveles altos de doble 

presencia, lo cual significa que se encuentran inmersos conflictos tanto en el trabajo y en 

el hogar, que las conduce a una preocupación por tareas domésticas, intranquil idad 

provocada por esas exigencias en el hogar que puedan afectar al desempeño laboral (37). 

Este resultado permite confirmar lo reportado por Chambi y Tito (5), Del Águila 

(25), quien a través de su estudio señala que los altos niveles de doble presencia, afectan 

negativamente en su desempeño. 

Si bien es cierto, no existen estudios que permitan demostrar la relación de la 

doble presencia y el desempeño dentro del contexto de pandemia, resulta imprescind ib le 

que se tome en cuenta este factor ya que, al presenciar incoherencias y contradicciones 

en las normas y funciones laborales, las enfermeras podrían experimentar mayor presión 

laboral que terminará repercutiendo en su desempeño laboral. 
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CONCLUSIONES 

PRIMERA: Los factores de riesgo psicosocial se relacionan de forma indirecta con el 

desempeño laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 

del Hospital de Camaná (Rho = -.857 y P valor = .001). Esto significa que 

cuantos más factores de riesgo psicosocial experimenten los profesiona les 

en enfermería, menor desempeño laboral tendrá. 

SEGUNDA: Las exigencias psicológicas se relacionan de forma indirecta con el 

desempeño laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del 

Hospital de Camaná (Rho = -.873 y P valor = .001). Esto significa que 

cuantas más exigencias psicológicas experimenten los profesionales en 

enfermería, menor desempeño laboral expresará las enfermeras. 

TERCERA: El control sobre el trabajo se relaciona de forma indirecta con el desempeño 

laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital 

de Camaná (Rho = -.703 y P valor = .001). Esto significa que cuanto más 

control sobre el trabajo experimenten los profesionales en enfermería, 

menor desempeño laboral expresará las enfermeras. 

CUARTA: El apoyo social se relaciona de forma indirecta con el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná 

(Rho = -.810 y P valor = .001). Esto significa que cuanto más inadecuado 

sea el apoyo social en los profesionales en enfermería, menor desempeño 

laboral expresarán las enfermeras. 

QUINTA: Las compensaciones en el trabajo se relacionan de forma indirecta con el 

desempeño laboral en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del 
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Hospital de Camaná (Rho = -.753 y un P valor = .001). Esto significa que 

cuanto más inadecuado sean las compensaciones en el trabajo de los 

profesionales en enfermería, menor desempeño laboral expresarán las 

enfermeras. 

SEXTA: La doble presencia se relaciona de forma indirecta con el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná 

(Rho = -.779 y P valor = .001). Esto significa que cuanto más doble 

presencia experimenten los profesionales de enfermería, menor desempeño 

laboral expresarán las enfermeras. 
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RECOMENDACIONES 

A los Directivos del Hospital de Camaná. 

Observar, evaluar y analizar la presencia de riesgos psicosociales, para generar estrategias 

de intervención en la prevención y control de estos, que incluyan medidas para 

identificarlos y organizarlos de manera eficiente en el trabajo. Donde se deben contemplar 

factores como: La carga laboral, la disponibilidad de recursos para la ejecución de su 

labor (EPPS), el soporte organizacional y la armonía en los vínculos interpersonales; así 

como fomentar aspectos psicosociales propios favorables como la autoeficacia y 

resolución de conflictos en el trabajo. 

A las enfermeras que laboran en el Módulo COVID- 19. 

Asistir a talleres de identificación de factores de riesgo psicosocial, para mitigarlos o 

controlarlos por medio de diferentes métodos como: técnicas de relajación, ejercicios anti 

estrés para una rutina diaria; promoviendo entornos laborales saludables y lograr una 

mayor satisfacción en el trabajo. 

A la Facultad de Enfermería. 

Brindar cursos a las futuras enfermeras, respecto a la seguridad y salud en el trabajo, 

durante su formación; ya que, esto permitirá contar con profesionales capacitados, que se 

convertirán en actores principales en la prevención de estos factores, además de agentes 

promotores del autocuidado en los espacios laborales. 

A los estudiantes de la Facultad de Enfermería. 

Continuar con esta línea de investigación que aborden problemas en la seguridad y salud 

en el trabajo a fin de disponer fundamentos teóricos y evidencia científica para desarrollar 
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investigaciones que faciliten la identificación, evaluación y control de los factores de 

riesgo psicosocial presente en los lugares de trabajo y al mejoramiento de las condiciones 

de bienestar laboral. 
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ANEXO 2 

CARTA DE PRESENTACIÓN DE LA DECANA DE LA FACULTAD DE 

ENFERMERÍA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO – 

PUNO, DIRIGIDA AL DIRECTOR DEL HOSPITAL DE CAMANÁ. 
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ANEXO 3 

OFICIO DE AUTORIZACIÓN PARA LA EJECUCIÓN DEL PROYECTO 

DIRIGIDO AL JEFE DEL MÓDULO COVID-19. 
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ANEXO 4 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

Este formulario de consentimiento informado está dirigido a todos los Profesionales de 

Enfermería del Módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. 

Nombre de la Investigadora: JAZMIN CANDELARIA GONZALES VARGAS. 

INFORMACIÓN: 

FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL Y DESEMPEÑO LABORAL EN 

PROFESIONALES DE ENFERMERÍA DEL MÓDULO COVID-19 DEL HOSPITAL 

DE CAMANÁ, 2021. 

INTRODUCCIÓN: 

La presente investigación titulada, tiene como objetivo general determinar la relación 

que existe entre los factores de riesgo psicosocial y el desempeño laboral en 

profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná – 2021. 

El profesional de enfermería es la columna vertebral del sistema de salud, es por ello 

que muchos están en la primera línea de la batalla contra el COVID- 19, estas personas 

están expuestas a largas horas de trabajo intenso, temor a la contaminación, 

incertidumbre por limitaciones del sistema de salud, entre otras condiciones que 

conllevan a bajos niveles de desempeño laboral. 

PROPÓSITO Y BENEFICIOS: 

El presente estudio es importante ya que en la actualidad es una problemática latente 

que viven las enfermeras de nuestro país. Asimismo, los resultados de la presente 

investigación contribuirán al conocimiento de las variables investigadas (factores de 

riesgo psicosocial y desempeño laboral), así como servirá de guía y como antecedentes 

para investigaciones futuras. 

Por otro lado, contribuirá en el conocimiento del grado de desempeño laboral actual 

que atraviesa el personal de enfermería del Módulo COVID-19 del Hospital de 

Camaná. 

SELECCIÓN DE PARTICIPANTES: 

Profesionales de Enfermería del Módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. 

PARTICIPACIÓN VOLUNTARIA: 
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Su participación en esta investigación es totalmente voluntaria, usted puede elegir 

participar o no hacerlo. 

PROCEDIMIENTO: 

El cuestionario SUSESO/ISTAS21 versión breve que consta de 5 dimensiones y 20 

preguntas. 

CONFIDENCIALIDAD: 

El cuestionario es anónimo y confidencial, por lo que se ruega su máxima sinceridad 

en las respuestas. Para garantizar la validez de sus respuestas es muy importante que 

conteste todas las preguntas del cuestionario, a fin de poder llegar a conclusiones más 

sólidas y válidas. Con el fin de abarcar las áreas que responden a los objetivos de esta   

investigación, se ruega que dedique un poco de su tiempo y pueda ayudarme con su 

valiosa opinión. 

Aprovecho esta oportunidad para agradecerle de antemano su colaboración. 

Yo……………………………………………………………………………………

……….. 

Licenciada en Enfermería del servicio de Modulo COVID-19, habiendo leído la información 

proporcionada y teniendo la confianza plena de que los datos que el cuestionario brinde será 

confidencial y exclusivamente para fines de la investigación en mención. Consiento 

voluntariamente participar en la investigación titulada: “FACTORES DE RIESGO 

PSICOSOCIAL Y DESEMPEÑO LABORAL EN PROFESIONALES DE 

ENFERMERÍA DEL MÓDULO COVID-19 DEL HOSPITAL DE CAMANÁ, 2021. 

 

 

 

…………………………………………………. 

FIRMA
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ANEXO 5 

CUESTIONARIO DE RIESGO PSICOSOCIAL 

Este cuestionario de factores de riesgo psicosocial busca conocer su opinión sobre 

algunos aspectos de su trabajo. Le agradecemos que Usted se sirva a contestar a 

las siguientes preguntas de forma absolutamente sincera. Las respuestas que Usted 

de al cuestionario, no son ni buenas ni malas, lo importante es que reflejen su 

manera de pensar sobre su trabajo. Al responder lea por favor cuidadosamente 

cada pregunta, luego piense como es su trabajo y responda a todas las preguntas, 

en cada una de ellas marque una sola respuesta. Señale con una “X” en la casilla  

de la respuesta que refleje mejor su trabajo. Si se equivoca en una respuesta 

táchela y escriba la correcta. 

Ejemplo: 

 

Nunca Solo unas  

pocas 

veces 

Algunas 

veces 

La mayoría 

de las 

veces 

Siempre 

 X    

 

  

 



FACTO RES DE RIESGO  PSICOSOCIAL Y 
DESEMPEÑO  
LABO RAL EN PRO FESIO NALES DE 

ENFERMERÍA DEL MÓ DULO CO VID DEL 
HO SPITAL DE CAMANÁ, 2021. 

 

 

                       Respuesta 

Definitiva 

             Respuesta 

Equivocada
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Tenga presente que el cuestionario NO lo evalúa Usted como trabajador, sino 

busca conocer cómo es el trabajo que le ha asignado. Sus respuestas serán 

manejadas de forma absolutamente confidencial. Si tiene dudas respecto a una 

pregunta, solicite mayor explicación a la persona que le entregó el cuestionario. El 

cuestionario no tiene límite de tiempo; sin embargo, aproximadamente Usted 

requerirá 15 minutos para contestar todas las preguntas.
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CUESTIONARIO SUSESO/ISTAS21 VERSIÓN BREVE 

 

Reciba usted un cordial saludo, estoy realizando un trabajo de investigac ión 

titulado: “FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL Y DESEMPEÑO 

LABORAL EN PROFESIONALES DE ENFERMERÍA DEL MÓDULO 

COVID-19 DEL HOSPITAL DE CAMANÁ”. Por ello, solicito su 

colaboración, es de carácter anónimo y confidencial. Asimismo, las respuestas del 

cuestionario servirán para realizar la evaluación de riesgo psicosocial. 

A continuación, marca con un aspa (X) la respuesta correcta, conforme a la siguiente 

escala: 

 

Nunca Solo unas pocas 

veces 

Algunas veces La mayoría 

de las veces 

Siempre 

1 2 3 4 5 

 

RIESGO 

PSICOSOCIAL 

Dimensión exigencias psicológicas 1 2 3 4 5 

1 ¿Puede hacer su trabajo con tranquilidad y tenerlo al día?      

2 En su trabajo, ¿tiene usted que tomar decisiones difíciles?      

3 En general, ¿considera usted que su trabajo le produce desgaste 

emocional? 

     

4 En su trabajo, ¿tiene usted que guardar sus emociones y no 

expresarlas? 

     

5 ¿Su trabajo requiere atención constante?      

Dimensión trabajo activo y desarrollo de habilidades 1 2 3 4 5 

6 ¿Tiene influencia sobre la cantidad de trabajo que se le asigna?      

7 ¿Puede dejar su trabajo un momento para conversar con un 

compañero/a? 

     

8 ¿Su trabajo permite que aprenda cosas nuevas?      

9 Las tareas que hace, ¿le parecen importantes?      

10 ¿Siente que su empresa o institución tiene una gran importanc ia      
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para usted? 

Dimensión apoyo social en la empresa 1 2 3 4 5 

11 ¿Sabe exactamente qué tareas son de su responsabilidad?      

12 ¿Tiene que hacer tareas que usted cree que deberían hacerse de otra 

manera? 

     

13 ¿Recibe ayuda y apoyo de su inmediato o inmediata superior?      

14 Entre compañeros y compañeras, ¿se ayudan en el trabajo?      

15 Sus jefes inmediatos, ¿resuelven bien los conflictos?      

Dimensión compensaciones 1 2 3 4 5 

16 ¿Está preocupado/a por si le despiden o no le renuevan el contrato?      

17 ¿Está preocupado/a por si le cambian de tareas contra su voluntad?      

18 Mis superiores me dan el reconocimiento que merezco      

Dimensión doble presencia 1 2 3 4 5 

19 Cuándo está en el trabajo, ¿piensa en las exigencias domésticas y 

familiares? 

     

20 ¿Hay situaciones en las que debería estar en el trabajo y en la casa 

a la vez? 

(para cuidar un familiar enfermo, por accidente de algún familiar, por 

el cuidado de abuelos, etc.) 

     

 

 

 
  



FACTO RES DE RIESGO  PSICOSOCIAL Y 
DESEMPEÑO  
LABO RAL EN PRO FESIO NALES DE 

ENFERMERÍA DEL MÓ DULO CO VID DEL 
HO SPITAL DE CAMANÁ, 2021. 

 

 

ANEXO 6 

CUESTIONARIO DE EVALUACIÓN DE DESEMPEÑO Y CONDUCTA 

LABORAL (PROFESIONALES) 

Tengan usted un cordial saludo, estoy realizando el siguiente trabajo de 

investigación: Por lo cual solicito su colaboración para el presente cuestionar io, 

que es de carácter anónimo y confidencial será empleado única y 

exclusivamente en esta investigación por lo que agradeceremos que su repuesta 

en forma veraz. 

A continuación, se presentan una lista de cotejos, el cual debe ser rellenado con una 

(X) y cotejado por el personal responsable, de acuerdo a los cumplimientos y 

desempeños del profesional de salud. 
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ANEXO 7 

GUIA DE JUICIO DE EXPERTOS DEL CUESTIONARIO SUSESO/ISTAS 21 

VERSION BREVE 
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ANEXO 8 

GUIA DE JUICIO DE EXPERTOS DEL CUESTIONARIO DE EVALUACIÓN 

DE DESEMPEÑO Y CONDUCTA LABORAL (PROFESIONALES) 
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ANEXO 9 

RESULTADOS ADICIONALES 

Iniciando con la presentación de los resultados, en la siguiente tabla se presenta las 

características básicas, se tiene una muestra total de 20 enfermeras, con el total valido sin 

casos perdidos. 

Tabla 13.  

Resumen de procesamiento de casos 

 

Casos 

Válido Perdido Total 

N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje 

Encuestados 20 100,0% 0 0,0% 20 100,0% 

Fuente: Elaboración propia. 

Prueba de normalidad. 

Para analizar las características de la información recogida se procedió a realizar la prueba 

de normalidad de Shapiro – Wilk. 

Tabla 14.  

Pruebas de normalidad de Shapiro - Wilk 

 
Shapiro-Wilk 

Estadístico gl Sig. 

Exigencias psicológicas 0.857 20 0.007 

Control sobre el trabajo 0.901 20 0.042 

Apoyo social en la empresa 0.920 20 0.100 

Compensaciones 0.807 20 0.001 

Doble presencia 0.811 20 0.001 

Factores de riesgo psicosocial 0.738 20 0.000 

Desempeño laboral 0.760 20 0.000 

Fuente: Elaboración propia. 

Se obtuvo un P valor > 0.05 para la dimensión apoyo social; asimismo, se halló P 

valores < 0.05 para las demás dimensiones, con lo cual se demuestra que los datos no 
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provienen de una distribución normal, entonces, se deben aplicar métodos estadístico no 

paramétricos, como la correlación de Spearman para datos no paramétricos. 

Tabla 15. 

Frecuencias de los niveles de la dimensión exigencias psicológicas 

 F % 

Válido 

Nivel de riesgo bajo 3 15% 

Nivel de riesgo medio 7 35% 

Nivel de riesgo alto 10 50% 

Total 20 100% 

Fuente: Elaboración propia. 

 
Figura 1. Gráfico de barras de los niveles de exigencias psicológicas (%) 

Interpretación: En relación con la dimensión exigencias psicológicas; un 15% 

de los encuestados perciben un nivel de riesgo bajo, otro 35% percibe niveles de riesgo 

medio y un último 50% percibe niveles de riesgo altos provenientes de las exigenc ias 

psicológicas en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de 

Camaná. 
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Tabla 16. 

Frecuencias de los niveles de la dimensión control sobre el trabajo 

 F % 

Válido 

Nivel de riesgo medio 4 20% 

Nivel de riesgo alto 16 80% 

Total 20 100% 

Fuente: Elaboración propia. 

 
Figura 2.  Gráfico de barras de los niveles de la dimensión control sobre el trabajo (%) 

Interpretación: En relación con la dimensión control sobre el trabajo; un 20% de 

los encuestados perciben un nivel de riesgo medio y otro 80% percibe niveles de riesgo 

alto en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. 
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Tabla 17. 

Frecuencias de los niveles de la dimensión apoyo social  

 F % 

Válido 
Nivel de riesgo alto 20 100% 

Total 20 100% 

Fuente: Elaboración propia. 

 
Figura 3. Gráfico de barras de los niveles de dimensión apoyo social (%). 

Interpretación: En relación con la dimensión apoyo social; un 100% de los 

encuestados perciben un nivel de riesgo alto en profesionales de enfermería del módulo 

COVID-19 del Hospital de Camaná. 
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Tabla 18. 

Frecuencias de los niveles de la dimensión compensaciones 

 F % 

Válido 

Nivel de riesgo medio 7 35% 

Nivel de riesgo alto 13 65% 

Total 20 100% 

Fuente: Elaboración propia. 

 
Figura 4. Gráfico de barras de los niveles de dimensión compensaciones (%) 

Interpretación: En relación con la dimensión compensaciones; un 35% de los 

encuestados perciben un nivel de riesgo medio y otro 65% percibe niveles de riesgo alto 

en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. 
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Tabla 19. 

Frecuencias de los niveles de la dimensión doble presencia 

 F % 

Válido 

Nivel de riesgo medio 4 20% 

Nivel de riesgo alto 16 80% 

Total 20 100% 

Fuente: Elaboración propia. 

 
Figura 5. Gráfico de barras de los niveles de dimensión doble presencia (%) 

Interpretación: En relación con la dimensión doble presencia; un 20% de los 

encuestados perciben un nivel de riesgo medio y otro 80% percibe niveles de riesgo alto 

en profesionales de enfermería del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. 
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Tabla 20. 

Frecuencias de los niveles de los factores de riesgo psicosocial 

 F % 

Válido 

Nivel de riesgo medio 12 60% 

Nivel de riesgo alto 8 40% 

Total 20 100% 

Fuente: Elaboración propia. 

 
Figura 6. Gráfico de barras de los niveles de factores de riesgo psicosocial (%) 

Interpretación: En relación con la variable de factores de riesgo psicosocial; un 

60% de los encuestados perciben un nivel de riesgo medio y otro 40% percibe niveles de 

riesgo alto generados por los factores de riesgo psicosocial en profesionales de enfermería 

del módulo COVID-19 del Hospital de Camaná. 
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Tabla 21. 

Frecuencias de los niveles del desempeño laboral 

 F % 

Válido 

Nivel bajo 1 5% 

Nivel medio 19 95% 

Total 20 100% 

Fuente: Elaboración propia. 

 
Figura 7. Gráfico de barras de los niveles de desempeño laboral (%) 

Interpretación: En relación con la variable desempeño laboral; un 5% de los 

evaluados poseen niveles bajos de desempeño laboral y otro 95% de los evaluados poseen 

niveles promedios de desempeño laboral en profesionales de enfermería del módulo 

COVID-19 del Hospital de Camaná. 

     


