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RESUMEN

En el contexto de estudiantes de enfermeria, es fundamental adoptar estrategias
eficacespara enfrentar el estrés, ya que esto asegurara un desempefio 6ptimo en
entornos de alta presion y la prestacion de atencion de calidad a los pacientes.
Objetivo: Determinar el nivel de afrontamiento del estrés y su relacion con el
desempefio practico del interno de enfermeria del Hospital General Monte Sinai, 2023.
Material y métodos: Estudio cuantitativo con una poblacion muestreada de 56
internos de enfermeria del HGMS. Para la recoleccion de datos se utilizaron tres
instrumentos la Escala de estrés percibido PSS — 14, Escala de estrategias de
afrontamiento (COPE-28) y formato de Evaluacion de desempefio laboral.
Resultados: Las dimensiones evaluadas, que incluyen Estrategias de Afrontamiento
Centradas en la Emocién (ECP), Afrontamiento Centrado en el Problema (ACEP),
Afrontamiento Centrado en la Emocién y el Problema (ACEP),y el Desempefio
Laboral, revelaron un predominio del uso de estrategias de afrontamiento centradas en
laemocién, con un 51,78% de los participantes demostrandoun desempefio laboral alto.
En contraste, el afrontamiento centrado en el problema y la evitacion del problema
mostraron porcentajes menores de desempefio alto, siendo el primero del 8,93% vy el
segundo del 7,14%. Estos resultados resaltan la importancia de las estrategias de
afrontamiento emocional en relacion con el desempefio laboral, mientras que el
afrontamiento centrado en el problemay la evitacion del problema tienen una presencia
menos predominante en los desempefios laborales altos. Conclusion: Este hallazgo
subraya la relevancia de las estrategias de afrontamiento emocional en el contexto
laboral, destacando su impacto positivo en el rendimiento laboral. Por el contrario,
estrategias centradas en el problema y la evitacion del problema muestran una
presencia menos marcada en los desempefios laborales altos, sugiriendo areas
potenciales para el desarrollo de habilidades de afrontamiento que podrian mejorar la

efectividad en el entorno laboral.
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ABSTRACT

In the context of nursing students, it is essential to adopt effective strategies to
cope with stress, as this will ensure optimal performance in high-pressure environments
and the provision of quality care to patients. Furthermore, student well-being directly
impacts their mental and physical health, professional satisfaction, and engagement in
learning, underscoring the importance of addressing stress effectively both for their
training and for their future professional nursing practice. Objective: Determine the
level of coping with stress and its relationship with the practical performance of the
nursing intern at the Monte Sinai General Hospital, 2023. Material and methods:
Quantitative study with a sampled population of 56 nursing interns at the HGMS. Three
instruments were used to collect data: the PSS-14 Perceived Stress Scale, the Coping
Strategies Scale (COPE-28) and the Job Performance Evaluation Form. Results: The
dimensions evaluated, which include Emotion-Focused Coping Strategies (ECP),
Problem-Focused Coping (ACEP), Emotion- and Problem-Focused Coping (ACEP),
and Job Performance, revealed a predominance of the use of coping strategies focused
on emotion, with 51.78% of the participants demonstrating high work performance. In
contrast, problem-focused coping and problem avoidance showed lower percentages
of high performance, the former being 8.93% and the latter 7.14%. These results
highlight the importance of emotional coping strategies in relation to job performance,
while problem-focused coping and problem avoidance have a less predominant
presence in high job performance. Conclusion: This finding highlights the crucial
relevance of emotional coping strategies in the work context, highlighting their positive
impact on work performance. In contrast, problem-focused and problem-avoidance
strategies showa less marked presence in high job performance, suggesting potential
areas for the development of coping skills that could improve effectiveness in the work

environment.

Keywords

Coping, practical performance, Stress
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INTRODUCCION

En el desafiante entorno hospitalario del Hospital General Monte Sinai en Guayaquil,
los internos de enfermeria se enfrentan a una realidad marcada por la presion constante
y el estrés. Este estudio se orienta hacia la comprension detallada de la relacion
intrinseca entre las variables de estudio, afrontamiento del estrés y sus estrategias de
afrontamiento, en relacion con el desempefio practico de los internos de enfermeria en
el entorno hospitalario.El objetivo fundamental consiste en analizar como estas dos
variables interactian y conocer si afectan directamente la calidad de la labor

desempefiada por los internos de enfermeria.

Este enfoque no solo analiza la dindmica subyacente de estas variables cruciales, sino
que tambiéen sienta las bases para propuestas futuras. Este enfoque, centrado en la
obtencion de datos, servird como fundamento para proximas investigaciones que puedan
traducir estos hallazgos en estrategias y acciones concretas dirigidas a mejorar el
bienestar emocional y el rendimiento de los internos de enfermeria en entornos

hospitalarios exigentes.

Este estudio se llevd a cabo con el propdsito de investigar los mecanismos de
afrontamientoempleados por los internos de enfermeria, con un enfoque especifico en
la relacion existente entre estos mecanismos y el desempefio practico para un cuidado
humanizado. La significancia de esta investigacion radica en su pertinencia para el
HGMS, donde el personal de enfermeria desempefia un papel crucial en la atencion
integral del paciente a lo largo de su estancia hospitalaria, procurando satisfacer todas

sus necesidades de manera holistica.



CAPITULO I
1. El problema

1.1. Planteamiento del problema
La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) define el estrés como una
reaccion fisica y emocional ante la presién percibida por una persona, cuyo resultado
depende de su capacidad, recursos y necesidades para hacer frente a estas demandas.
Segun la OrganizaciénMundial de la Salud (OMS), el estrés puede tener un impacto
perjudicial en la salud de los trabajadores y afectar su desempefio laboral (Pedro et al.,
2020).

De acuerdo con la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) mencionado
en el articulo de Ortiz & Fuentes (2023) , el estrés se ha convertido en un problema a
nivel global debido a las cifras alarmantes que se registran en la actualidad. Los factores
que desencadenan elestrés pueden tener repercusiones tanto en la salud fisica como
mental, comenzando de manera leve, pero desarrollandose con el tiempo en un
problema méas complejo. Esto afecta tanto a la salud de los profesionales de enfermeria
como a su capacidad para llevar a cabo sus tareas diariasde manera eficiente.

En América Latina, se ha estudiado poco este problema y es preocupante, un
estudio realizado en Chile mostrd que, los colaboradores asalariados que son sometidos
a factores estresantes laborales tienen mayor probabilidad de padecer sintomatologia
mental, como la depresion, también, se han encontrado algunos reportes en Per( y en
Colombia que muestran unade las consecuencias mas comunes del estrés, el sindrome
de burnout, que en muchos estudios han sido mostrado como una consecuencia del alto
estrés laboral (O. Ortiz & Fuentes, 2023)

Lucero et al (2020) nos menciona que: en Ecuador se observOo una
predominancia de profesionales de la salud que trabajan en el ambito de urgencias y
que se encontraban expuestos a Estrés Laboral (EL), lo que impactd negativamente en
su percepcién de salud. Ademas, se detectd que la exposicion fue mas alta en el
personal de enfermeria en comparacion con el personal médico. Se evidencié una
correlacion significativamente negativa entre el Estrés Laboral y la Autopercepcion de
Salud (APS), resaltando que a medida que aumenta la exposiciénal EL, disminuye la
APS de las personas.



Entre los estudiantes del ambito de la salud, esta situacion se configura como
una problematica que surge como resultado de las responsabilidades asumidas durante
su procesoeducativo y de internado. La presion, demanda y posibles disfunciones
inherentes al sistema educativo y laboral pueden incidir de manera adversa en la salud,
bienestar y el desempefio académico como practico de los estudiantes universitario
(Muvdi Muvdi et al., 2021).

Los niveles elevados de estrés pueden afectar la toma de decisiones, la atencion
a los pacientes y la capacidad para trabajar en equipo. Ademas, el estrés prolongado
puede contribuir auna mayor fatiga y agotamiento, lo que a su vez puede incidir en la

calidad de la atencidn brindada a los pacientes.

Por lo tanto, abordar de manera efectiva el estrés académico en estudiantes de
enfermeriano solo es esencial para su bienestar, sino también para garantizar una
atencion de calidad en el entorno clinico. Esta problematica no se limita a un solo lugar,
sino que es un desafio que afectaa nivel global, y es esencial abordarla de manera
efectiva para mejorar tanto el bienestar de las personas como la productividad en el

entorno laboral

En el contexto de los estudiantes de enfermeria, es crucial que exista un enfoque
efectivopara afrontar el estrés. Un buen afrontamiento al estrés es esencial para
garantizar que los futurosprofesionales de enfermeria puedan desempefarse de manera
Optima en entornos de alta presion y proporcionar atencién de calidad a los pacientes.
Ademas, el bienestar de los estudiantes de enfermeria es fundamental, ya que impacta
en su salud mental y fisica, su satisfaccion en la carrera 'y su capacidad para mantenerse
comprometidos y motivados en su aprendizaje. Por lo tanto, abordar el estrés de manera
efectiva es esencial tanto para su formacion como para su futura practica profesional

en el campo de la enfermeria.

Dentro del entorno del Hospital General Monte Sinai, la problematica del estrés
en losinternos de enfermeria emerge como un elemento de profunda relevancia, dado
su papel trascendental como mano derecha del personal de enfermeria en este
destacado establecimiento de salud. Los niveles de estrés, originados por la demanda
laboral, exigente carga académica y las tensiones personales, conllevan una serie de

desafios significativos.



Estos incluyen una disminucion en la calidad de la atencion brindada al
paciente, un incremento en la fatiga y agotamiento personal, asi como la manifestacion

de trastornos fisicos y psicosociales.

Estos efectos adversos no solo impactan en la salud y bienestar de los
profesionales y estudiantes de enfermeria, sino que también pueden afectar
negativamente la productividad y eficacia en el entorno hospitalario. Por lo tanto,
abordar el estrés es de vital importancia para garantizar un entorno laboral saludable y

la prestacion de atencion de calidad en el Hospital General Monte Sinai.



1.2. Formulacién del problema
¢Cual es el nivel de afrontamiento del estrés y su relacion con el desempefio

préctico delinterno de enfermeria del Hospital General Monte Sinai?
2. Objetivos
2.1. Objetivo general

Determinar el nivel de afrontamiento del estrés y su relacion con el desempefio préactico
delinterno de enfermeria del Hospital General Monte Sinai, 2023
2.2.0bjetivos especificos
1. Valorar el nivel de estrés percibido por los internos de enfermeria del
HospitalGeneral Monte Sinai durante su internado.
2. ldentificar el nivel de afrontamiento del estrés en los internos de
enfermeria delHospital General Monte Sinai
3. Establecer la relacion entre el desempefio practico y el afrontamiento
del estrés en los internos de enfermeria del Hospital General Monte

Sinai



3. Justificacion

El estrés laboral puede generar dificultades en las relaciones interpersonales, el
rendimiento en el trabajo y el nivel de satisfaccion personal de los empleados. Estas
razones subrayan la necesidad de investigar este fendmeno, ya que representa un
importante desafio en elambito laboral y puede tener un impacto negativo en el
desempefio laboral de los individuos, resultando en una menor capacidad para abordar
eficazmente las demandas diarias del trabajo.

La realizacién de este estudio ha implicado una exhaustiva bldsqueda de una
amplia gamade recursos bibliogréaficos relacionados con el estrés experimentado por
los internos de enfermeria. Esta accion ha permitido identificar vacios en el
conocimiento existente. Por consiguiente, desde una perspectiva tedrica, se justifica la
importancia de este estudio, ya que losdescubrimientos obtenidos contribuiran de
manera significativa a enriquecer la comprension de este fendmeno, especialmente
dentro del contexto nacional.

Ademas, es relevante subrayar que este estudio tendrd un impacto practico
significativo. Proporcionard a las autoridades de los hospitales y las instituciones
educativas, asi como a los docentes encargados de orientar a los internos de enfermeria,
herramientas actualizadas y datos precisos relacionados con las realidades y las
complejidades que estos enfrentan en relacion conel estrés. Esta problemética puede
poner en riesgo su bienestar, su salud y, en la calidad de su practica o desempefio
profesional.

Es fundamental abordar estas situaciones desde el principio, con el objetivo de
garantizarque los internos de enfermeria puedan proporcionar atencion de calidad y

compasiva a sus pacientes, cumpliendo asi con la noble mision que se les encomienda.



CAPITULO II

2. Marco tedrico

2.1.  Fundamentacion referencial

Segun los datos proporcionados por la Fundacion Europea para la Mejora de
las Condiciones Laborales en la investigacion de Fornés-Vives (2020), mas del 20%
de los trabajadores sefialan problemas de salud vinculados a sus ocupaciones. A pesar
de que las causaspueden variar, muchos de estos problemas derivan de la fatiga fisica
y emocional después de periodos prolongados de estrés. Este asunto afecta
ampliamente al &mbito de la salud, particularmente a los profesionales de enfermeria.
Se estima que, en un periodo que abarca entretres y cinco afios después de obtener sus
titulos, alrededor de una de cada cinco enfermeras experimentara niveles significativos

de estrés en el trabajo

Segun los datos recopilados por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
se ha revelado que aproximadamente el 75% de los empleados en México experimenta
niveles significativos de estrés relacionado con su trabajo, lo que sitta al pais en la
primera posicién mundial. Esta estadistica refleja una problematica que merece una
atencion inmediata y resalta la necesidad de abordar el estrés laboral de manera efectiva

y proactiva (Pedro et al., 2020).

Martinez & Gonzélez (2022) mencionan que el aumento en la carga de trabajo
y la demanda laboral excesiva, que no se ve reflejado en un aumento en la
compensacion salarial, junto con la constante necesidad de capacitacion, conduce a la
insatisfaccién en el &mbito laboralen Argentina. En el contexto de la enfermeria, las
investigaciones han revelado que la insatisfaccion se manifiesta en aspectos como la
promocion y la remuneracion, lo que sefiala la necesidad de abordar estos temas
especificos en el pais. Hay diversos factores vinculados directamente a la satisfaccion
laboral en enfermeria en el territorio, incluyendo las condiciones laborales y
organizativas, asi como el entorno de trabajo. Estos factores generan tensiones
psicosociales que pueden tener implicaciones tanto en la salud fisica como mental de

los profesionales de enfermeria del pais

En Colombia, en el estudio realizado por Salamanca & Garavito (2021), se
llevé a cabola primera encuesta que explord las condiciones de salud y trabajo en

empresas ubicadas en diferentes regiones del pais. Los resultados arrojaron que una
7



proporcidn significativa, que oscilaentre el 20 %y el 33 % de los empleados, enfrenta
niveles de estrés laboral. Este hallazgo subraya la importancia de abordar la cuestion
del estrés en el ambito laboral y destaca la necesidad de implementar estrategias

efectivas para mejorar el bienestar de los trabajadores colombianos.

El estrés laboral no solo tiene repercusiones en la salud y la satisfaccion de los
empleados, sino que también puede impactar en el desemperio del trabajo, lo que hace
que esta problematica sea un aspecto critico para las empresas y organizaciones en

Colombia.

Carvajal et al (2020) nos mencionan sobre dicha problematica desde una
perspectiva académica, durante la etapa universitaria, los individuos adquieren
conocimientos y desarrollan habilidades acordes a su perfil profesional. Este proceso
de aprendizaje puede generar un ambiente de estrés debido a las demandas académicas
de la institucion. Algunos estudiantes logran implementar estrategias efectivas para

lidiar con este estrés, mientras que otros pueden tener dificultades en este aspecto.

En un estudio llevado a cabo en Milagro con el proposito de establecer la
relacion entre las estrategias de afrontamiento y la salud mental en los profesionales de
enfermeria, se observa que la mayoria de ellos muestra alteraciones en su salud mental,
evidenciando niveles moderadosde estrés (45%), ansiedad (42,5%) y depresion (35%).
Ante esta situacion, aplican diversas estrategias de afrontamiento. Se concluye que a
medida que aumenta la aplicacion de estrategias de afrontamiento, se observa una
mejor preservacion de la salud mental en el personal de enfermeria. En consecuencia,

se recomienda reforzar la correcta implementacion de estas estrategias (Pefia, 2023).



2.2.  Fundamentacion teérica

2.2.1. Estrés, estrés laboral y estrés académico
El origen en la palabra inglesa "stress", a menudo se le atribuye un caracter
patolégico. No obstante, en realidad, se refiere a una respuesta natural del ser humano
frente a situaciones amenazantes o de una demanda excesiva. Segin menciona Leira
Permuy, (2012) dicha respuesta logra ser beneficiosas para la supervivencia, tanto del
individuo como de la especie. Cuando estas respuestas se producen de manera eficaz y
bajo el control del individuo, lo que contribuye auna mejor adaptacion, se les denomina

"eustres".

El estrés en el entorno laboral puede surgir a raiz de la interaccién entre el
individuo, el ambiente de trabajo y la percepcion personal de factores que se perciben
como amenazantes, derivados de las tareas laborales, y que ponen en riesgo el bienestar
fisico, mental y social. Este estrés también puede aumentar la probabilidad de un mayor
consumo de alcohol. Se manifiesta en la suma de preocupaciones, inquietudes y

nerviosismo que experimenta el empleado debido a:

- Las intensas demandas laborales
- Laatmosfera en el trabajo
- Laincertidumbre laboral

- Lacapacidad del empleado para afrontar las exigencias de su trabajo

(Cruz et al., 2021).

Un elemento adicional relacionado al estrés es el agotamiento emocional
sintoma significativo del sindrome de burnout. En el &mbito académico se evidencian
sintomas como fatiga, sensacion de nerviosismo y enojo por la demanda escolar, por
dicho motivo algunos alumnos dejan de sentir entusiasmo por sus labores académicas
y no se concentran debido a quesus recursos emocionales son escasos (Terrazas et al.,
2022). La tension generada por estrés, segin Gonzalez (2019), se considera necesaria
para el desarrollo de la personalidad del alumno.



Sin embargo, cuando el estrés supera los niveles dptimos, puede dar lugar al
agotamiento de energias, afectar el rendimiento y, probablemente, perjudicar la salud.
Frente a estas situaciones, algunos estudiantes implementan estrategias de
afrontamiento para superar las demandas y aliviar la tensién. Sin embargo, hay una
considerableproporcion de universitarios que carecen de estas estrategias o0 adoptan
enfoques inadecuados.

Por ello, cobra importancia la capacidad de afrontamiento ante el estrés
académico, con el objetivo de prevenir o reducir la vulnerabilidad frente a este

fenémeno.

2.2.2. Tipos de estres

Estrés Positivo (eustrés): Este término se refiere a un nivel leve de tension que
surge en circunstancias desafiantes, como proyectos laborales estimulantes. Por
ejemplo, al abordar el iniciode un nuevo proyecto que mantiene a la persona alerta. La
forma en que esta tension se gestionacomo una experiencia de crecimiento o como se
convierte en estrés dafiino depende de diversos factores. Encontrar la motivacion para
desarrollar las propias habilidades puede ser clave para mantener esta forma de estrés
como algo beneficioso (A. Ortiz, 2020).

Estrés negativo (distrés): El estrés perjudicial puede ser altamente dafiino, ya
que no se limita al horario laboral y puede invadir la vida personal del empleado
durante todo el dia. Este tipo de estrés laboral tiene un impacto emocional significativo
y puede resultar en problemas complejos y dafiinos, especialmente cuando esta
relacionado con relaciones tensas o conflictos continuos con colegas. Este estrés tiene
el potencial de tener un impacto significativo tanto en el entorno laboral como en la
vida fuera de él (A. Ortiz, 2020).

2.2.3. Tipos de estrés laboral
Episodico (Agudo): se presenta de forma breve y esporadica, a menudo con
una procedencia especifica que, una vez eliminada, desaparece también el estrés. Por
ejemplo, esto podria surgir en momentos cercanos a la entrega de un proyecto
importante o durante un proceso de evaluacionpara un ascenso. Los efectos suelen ser

moderados y desaparecen una vez que la situacion ha sido superada (A. Ortiz, 2020).
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Cronico (Burnout): se convierte en un problema peligroso, ya que afecta a la
persona durante un largo periodo y se acumula con el tiempo. A. Ortiz, (2020), nos
indica que surge debido a una exposicion prolongada a diversos factores estresantes en
el entorno laboral, comoun ambiente laboral negativo o inestabilidad en el trabajo.
Debido a su persistencia, las consecuencias, tanto fisicas como mentales, pueden ser

significativas a medio y largo plazo.

Los profesionales del ambito sanitario se encuentran susceptibles a
experimentar sindrome de burnout, una condicién que puede manifestarse en una
depreciacidn entre el médico y el paciente, asi como en una disminucion de la calidad

asistencial. La

implementacion de estrategias, tanto a nivel individual como organizativo, se presenta
como unaforma eficaz para mitigar el impacto del burnout en el colectivo médico
(Garcia Molina et al., 2022).

2.2.4. Sintomas del estrés laboral
A. Ortiz (2020) afirma que para evaluar si un trabajador esta experimentando
estrés laboral, es importante prestar atencion a una serie de sefiales y manifestaciones,

que puedenincluir:

v Disminucion de la motivacién

Cambios en el estado de &nimo, como la irritabilidad, apatia y depresion
Sentimientos de enojo

Deterioro de la autoestima

Trastornos del suefio

Problemas gastrointestinales

Malestar muscular

AN N N N Y NN

Una reduccién en el desempefio laboral

2.2.5. Patologias y consecuencias derivadas del estrés
El uso frecuente y casual de la palabra "estrés" en nuestro lenguaje cotidiano
puede llevarnos a minimizar su importancia, pero en realidad, experimentar estrés no

es algo banal; sus efectos logran ser significativos.
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Cuando una persona experimenta estrés de corta duracion, es comdn que sienta
ansiedad, nerviosismo, dificultades para concentrarse, preocupacion y presion. Sin
embargo, si el nivel de estrés aumenta o persiste a lo largo del tiempo, sus efectos
pueden manifestarse de diversas maneras, tanto a nivel fisico como emocional (A.
Ortiz, 2020).

Desde la perspectiva de la persona afectada, el estrés en el ambito laboral

desesncadena una serie de problemas, A. Ortiz, (2020) nos menciona que van desde:

- Enfermedades y afecciones médicas

- Dificultades cognitivas y motoras
- Trastornos que abarcan desde problemas inmunoldgicos hasta sexuales.

Ademas, el estrés laboral puede contribuir al desarrollo de trastornos
psicoldgicos en situaciones extremas, que pueden incluso llevar a pensamientos

suicidas.

2.2.6. Factores que generan estrés
Como menciona Del Hoyo Delgado, (2018) el estrés es una respuesta a factores
internoso externos que perturban el equilibrio. Estos factores de riesgo, conocidos
como estresores, pueden ser muy diversos, por lo que es dificil crear una lista completa
de ellos. No obstante, ciertas condiciones externas tienen una mayor probabilidad de

actuar como estresores que otras.

En el estudio de Del Hoyo Delgado, (2018) se enfatiza que es importante
destacar quetodos los estresores forman parte del entorno, ya sea en su aspecto fisico,
socioldgico o psicolégico. Desde esta perspectiva, los factores de estrés en el entorno

laboral se pueden agrupar en tres categorias principales.
Factores estresantes relacionados con el entorno fisico:

- Niveles de luz
- Ruido ambiental
- Temperatura

- Calidad del aire en el entorno de trabajo
Factores estresantes vinculados al contenido de la labor:

- Carga cognitiva
- Nivel de control sobre las tareas
12



Factores estresantes asociados a la estructura organizativa:

- Conflictos y ambigledad en las funciones
- Horarios laborales

- Relaciones interpersonales en el trabajo

- Oportunidades de crecimiento profesional

2.2.7. Definicién de afrontamiento
El afrontamiento se presenta como un proceso activado ante la percepcion de
una amenaza, con el objetivo de regular el conflicto emocional y eliminar la fuente de
peligro. En una evolucion posterior, se amplia esta nocion al conceptualizar el

afrontamiento como un vinculo apropiado al estrés.

Definiéndolo como esfuerzos cognitivos y comportamentales en constante
cambio para gestionar demandas especificas, ya sean externas o internas, que se
perciben sobreestimacion de los recursos del individuo™. En esencia, el afrontamiento
se configura como una respuesta dinamica y adaptativa a las tensiones, un proceso que

va mas alla de simples reacciones estaticasante el estrés (Morales, 2020).

2.2.8. Definicion de estrategias de afrontamiento
Torres et al (2021) mencionan que las estrategias de afrontamiento constituyen
resoluciones de naturaleza individual y carecen de generalizacion universal,
aplicandose de manera especificaa cada personay circunstancia. Su funcion primordial
radica en actuar como mediadores entre elestrés experimentado por el individuo y la

situacion desafiante, desempefiando dos roles fundamentales.

- En primer lugar, buscan modificar o eliminar la situacion estresante
- Simultaneamente, procuran regular las respuestas emocionales del sujeto en

relacion condicha situacion.

2.2.9. Estrategias de afrontamiento
En lo referente a las estrategias de afrontamiento, es crucial destacar, en primer
lugar, se constituyen la expresion del pensamiento, comportamiento y emociones del
individuo en su adaptacion. En este sentido, surgen en respuesta a situaciones
particulares y las demandas del entorno en el que se desenvuelven. Asimismo, a medida
que se interactla con una situacion estresante, segun lo mencionado por Torres et al
13



(2021) las estrategias utilizadas pueden variar, al igual que la valoracion cognitiva de
la situacion, influenciada por dichas estrategias. No obstante, no es posible categorizar
las estrategias como efectivas 0 no, ya que su eficacia dependera del individuo, el

entorno y la interaccion entre ambos.

2.2.10. Estrategias y mecanismos de Afrontamiento del Estrés
Mufoz et al (2020) informan que los mecanismos de afrontamiento se refieren
a las estrategias cognitivas y conductuales utilizadas para enfrentar la ansiedad y

adaptarse al entorno.Estas estrategias pueden incluir:

- El apoyo social
- Laresolucion de problemas
- Labusqueda de ayuda profesional

- El autocontrol emocional.

Cuando se aplican de manera efectiva, estos mecanismos de afrontamiento
pueden ayudara las personas a superar el estrés y afrontar situaciones desafiantes de

manera saludable.

La poblacién general recurre a diversas estrategias de afrontamiento, las cuales

puedencentrarse en:

- El abordaje del problema
- Lagestion de las emociones

- La evitacion.

La eleccion y gestion del estrés mediante la estrategia mas pertinente dependen

de la valoracion emocional y cognitiva individual (Valdivieso et al., 2020).

Valdivieso et al (2020) hacen hincapié en que las estrategias orientadas hacia
un afrontamiento activo y adecuado del problema no solo reducen el estrés y sus
consecuencias,sino que también se asocian con un mayor bienestar emocional y una
disminucion de la sintomatologia en los ambitos cognitivo, emocional, conductual y

fisico.

Por otro lado, el afrontamiento inadecuado implica la negacion o evitacion de
emociones Yy situaciones estresantes. Este enfoque puede tener consecuencias
negativas, ya que no aborda demanera efectiva el estrés subyacente y puede llevar a

una acumulacion de tension emocional. Porlo tanto, es importante reconocer la
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importancia de emplear mecanismos de afrontamiento saludables y adaptativos para

promover el bienestar mental y emocional (Mufioz et al., 2020).

2.2.11. Estrategias de Prevencion y Manejo

Se proponen cinco elementos fundamentales en la gestion del estrés:

- El contacto emocional
- Laidentificacion y analisis del problema
- Laevaluacion de posibles soluciones

- Latoma de decisiones fundamentada
- Seguimiento a corto plazo(Mufioz et al., 2020).

Si la respuesta al estrés agudo no disminuye o si existen antecedentes de
problemas de salud mental previos o comorbilidades psiquiatricas, Mufioz et al (2020)
nos indican que se debeconsiderar la iniciacion de un tratamiento farmacoldgico
especifico para abordar las condicionesdiagnosticas identificadas. Este tratamiento se

disefiara de manera personalizada y adaptada a lasnecesidades de cada individuo.
2.2.12. Desempefio laboral

La evaluacion del rendimiento laboral ha sido objeto de anélisis a lo largo del
tiempo, segun lo sefialado en el estudio de Bautista et al (2020). La notable relevancia
otorgada a la investigacion de este término por parte de las organizaciones se
fundamenta en la necesidad de comprender y explicar diversos aspectos que influyen
en el desarrollo y eficacia empresarial. Deahi la imperiosa importancia de adquirir

conocimiento en relacion con el desempefio laboral.

Las organizaciones se conceptualizan como instrumentos para alcanzar
objetivos, dondela participacion esencial, dinamica, creativa y activa del trabajador
desempefa un papel crucial en la eficacia, eficiencia y competitividad (Pineda et al.,
2023).

2.2.13. Factores que influyen en el desempefio

El ambiente laboral esta constituido por diversos factores, tanto de indole fisica
como emocional, que impactan en la conducta y rendimiento de los miembros del
equipo laboral, segln sefiala Pineda et al (2023). El clima organizacional define la

percepcion de un individuohacia su labor, desempefio, productividad y satisfaccion,

15



abarcando el entorno fisico y humanoen el cual lleva a cabo sus responsabilidades
diarias. Esta dinamica influye directamente en la satisfaccion y, consecuentemente, en

la productividad del personal.

En el entorno laboral, intervienen factores cruciales que son considerados
significativos en cualquier organizacion. La percepcion de los empleados respecto al
ambiente de trabajo esta intrinsecamente vinculada con aspectos como la confianza, la
estabilidad, el trabajo en equipo yla sinergia entre los colaboradores. La naturaleza
positiva 0 negativa de estos resultados, por supuesto, ejerce una influencia directa en la
productividad de laempresa. Asimismo, segln la investigacion de (Pinedaet al., 2023),

se identifican seis factores destacados para comprender elclima laboral.

- Comunicacion

- Cooperacion

- Direccidn

- Desarrollo profesional
- Nivel de satisfaccion

- Ambiente y condiciones fisicas

2.2.14. Evaluacion de desempefio

Aunque existen individuos que pueden mostrar reticencia ante la medicion de
sus niveles de rendimiento, la evaluacion adquiere una relevancia critica para

comprender y supervisar la contribucion de los empleados.

Segun Pineda et al (2023), a partir de estas evaluaciones se toman decisiones
que abarcan aspectos como ascensos, traslados, formacion y remuneracion,
reconociendo asi las diferencias individuales. La evaluacion del desempefio desempefia
una funcion central en los sistemas de recompensa, donde se evalla el rendimiento de
los empleados, se comparte esta informacién conellos y se disefian estrategias para

mejorar sus resultados.
La evaluacion del rendimiento se utiliza para:

- Asignar recursos limitados en un entorno dinamico.
- Garantizar relaciones equitativas

- Brindar motivacién y reconocimiento
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- Capacitar y fomentar el desarrollo del personal.
- Proporcionar retroalimentacion a los empleados por su desempefio laboral.

- Adbherirse a las normativas legales.

2.3.  Fundamentacion de enfermeria

Virginia Henderson, nacida en 1897 en Kansas City, Missouri, fue una
enfermera influyente que dejé un impacto duradero en la enfermeria y la atencion
médica en general. Su enfoque se centré en mejorar la atencion al paciente y en su
contribucion a través de la definiciénde las "14 necesidades basicas del ser humano”.
La teoria de Virginia Henderson se basa en un enfoque humanista que se centra en las

necesidades fundamentales de las personas.

En este enfoque, el papel de la enfermera es asistir 0, en su defecto, llevar a
cabo las acciones que las personas no pueden realizar por si mismas para satisfacer sus
necesidades. Estoimplica que la enfermera tiene un papel complementario y de apoyo

en la satisfaccion de las necesidades basicas de las personas (Correa et al., 2020).

Es fundamental recordar que, al mismo tiempo que se procuran estas
necesidades en lospacientes, es igualmente importante asegurar que el personal de
enfermeria cuente con un entorno y apoyo adecuados para satisfacer sus propias
necesidades. El bienestar y salud del personal de enfermeria no solo repercuten en la
calidad de la atencion que brindan, sino que también son esenciales para su propio

desempefio profesional y bienestar general

Esta teoria se vincula directamente con la investigacion en el ambito de la
enfermeria, puesto que la autora destaca la nocion fundamental de que un individuo
estd compuesto por 14 necesidades primordiales, cuyas alteraciones podrian
menoscabar la integridad del personal de enfermeria. Dichas alteraciones, inducidas
por una multiplicidad de factores psicosociales, pueden derivar de las demandas
laborales, el desarrollo de competencias profesionales, la estructura y organizacion del
trabajo, asi como conflictos interpersonales dentro del equipo. Conel tiempo, estas
presiones pueden desembocar en repercusiones adversas para la salud fisica, mental y

social, incrementando la susceptibilidad a trastornos y enfermedades.

2.4.  Fundamentacion legal

La Constitucion de La Republica Del Ecuador (2021) indica:
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Art 32. La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se
vincula al ejercicio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacion,
la educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y
otros que sustentan el buenvivir. El Estado garantizara este derecho mediante politicas
econdmicas, sociales, culturales, educativas y ambientales; y el acceso permanente,
oportuno y sin exclusién a programas, acciones y servicios de promocion y atencion
integral de salud, salud sexual y salud reproductiva. La prestacion de los servicios de
salud se regird por los principios de equidad, universalidad, solidaridad,
interculturalidad, calidad, eficiencia, eficacia, precaucion y bioética,con enfoque de

género y generacional.

Art 326. El derecho al trabajo se sustenta en los siguientes principios: segun lo
mencionado en el item 5 “Toda persona tendra derecho a desarrollar sus labores en un
ambienteadecuado y propicio, que garantice su salud, integridad, seguridad, higiene y

bienestar”.
El Reglamento Del Seguro General de Riesgos Del Trabajo (2017) menciona:

Art. 1.- Naturaleza. - De conformidad con lo previsto en el articulo 155 de la
Ley de Seguridad Social referente a los lineamientos de politica, el Seguro General de
Riesgos del Trabajo protege al afiliado y al empleador, mediante programas de
prevencion de los riesgos derivados del trabajo, acciones de reparacion de los dafios
derivados de accidentes del trabajo yenfermedades profesionales u ocupacionales,
incluida la rehabilitacion fisica, mental y la reinsercion laboral. En el &mbito de la
prevencion de riesgos del trabajo, integra medidas preventivas en todas las fases del
proceso laboral, con el fin de evitar o disminuir los riesgos derivados del trabajo,
guardando concordancia con lo determinado en la normativa vigente y convenios

internacionales ratificados por parte del Estado.

2.5.  Formulacion de la hipotesis

Ha: El afrontamiento del estrés por parte de los internos de enfermeria se
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relaciona con eldesempefio practico dispuesto en el Hospital General Monte Sinai,
Guayaquil, 2023

Ho: El afrontamiento del estrés por parte de los internos de enfermeria no se
relacionacon el desempefio practico dispuesto en el Hospital General Monte Sinai,
Guayaquil, 2023

2.6. ldentificacion y clasificacion de variables

Unidad de Estudio: "Internos de Enfermeria” que trabajan en el "Hospital

z

GeneralMonte Sinai" en Guayaquil durante el afio 2023.
Variables:

Variable Independiente: "Afrontamiento del Estrés”. Esta variable representa

cémo losinternos de enfermeria manejan y responden al estrés en su entorno laboral.

Variable Dependiente: "Desempefio Practico”. Esta variable mide la calidad y

eficaciade las actividades practicas realizadas por los internos de enfermeria en el

hospital.

Nexo: El nexo o la relacién que se esta investigando es como el "Afrontamiento

del Estrés" (variable independiente) esta “relacionado con” el "Desempefo Practico

del Interno deEnfermeria” (variable dependiente).
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2.7.
Tabla 1.

Variable Independiente

Operacionalizacion de variables

, DEFINICION DEFINICION OPERACIONAL
HIPOTESIS VARIABLES § §
CONCEPTUAL DIMENSION INDICADOR TECNICA

Afrontamiento _ _
problema - Planificacion

El afrontamiento El afrontamiento del

del estrés por parte estrés es - Apoyo emocional

de los internos de fundamental parala  Afrontamiento - Apoyo instrumental Escal ’

scala e
enfermeria se salud mental y fisica, centradoen la - Reinterpretacion Likert

relaciona con el
desempefio
practico dispuesto

en el Hospital
General Monte

Sinai, Guayaquil,
2023

Afrontamiento
del estrés

y su estudio es
esencial para
desarrollar

intervenciones

efectivas en

situaciones

estresantes.

emocion

- Aceptacion

- Religion

Afrontamiento
centrado en la

evitacion problema

- Desahogo

- Uso de sustancias

- Humor
- Auto distraccion
- Negacion

- Autoinculpacion

(cuestionario

de

afrontamiento
COPE - 28)

NOTA: Elaborado por: Bal6n Vera Melanie Valeria
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Tabla 2.

Variable Dependiente

, DEFINICION DEFINICION OPERACIONAL
HIPOTESIS VARIABLES § _
CONCEPTUAL DIMENSION INDICADOR TECNICA
- Actitud innovadora y
emprendedora

Habilidades - Habilidad para abordar y resolver
El afrontamiento Cognitivas desafios.
del estrés por parte - Habilidad para estructurar y
de los internos de Capacidad de los gestionar tareas. Escala de
enfermeria se profesionales de la - Enfasis en el cuidado y la Likert
relaciona con el . salud, para aplicar consideracioén hacia la vida IKer

o Desempefio . Destrezas . luaci6
desempefio - sus conocimientos y . humana, la sociedad y el (Evaluacién
. . Practico . relacionadas con la .
practico dispuesto habilidades en actitud Ia ecosistema. del Desempefio
en el Hospital situaciones reales de . ., y . - Dedicacion a principios morales y
- ) interaccion social. .. laboral)

General Monte atencion al paciente. valores éticos.
Sinai, Guayaquil, - Colaboracion y trabajo en equipo.
2023 - Maneras de abordar y analizar la

Habilidades
técnicas y aptitudes
en el area

informacion.
- Mentalidad en relacion con el
desempefio laboral.

NOTA: Elaborado por: Bal6n Vera Melanie Valeria
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CAPITULO I1I

3. Disefio metodoldgico
3.1. Tipode investigacion

Este trabajo de titulacion adopta un enfoque descriptivo, ya que busca recopilar
y relacionar minuciosamente los datos obtenidos de encuestas realizadas a los internos
de enfermeria acerca de como perciben el estrés, no experimental debido a que no se
manipulan lasvariables a estudiar y transversal puesto que este tipo de investigacion
implica la recoleccion dedatos en una sola Ocasion. Esto se realiza con el objetivo de
comprender como el estrés afecta alos internos de enfermeria'y como esto incide en su
desempefio practico en el Hospital General Monte Sinai, durante el afio 2023.

3.2.  Métodos de investigacion

Este enfoque es de tipo cuantitativo, ya que su intencion es recopilar, procesar
y examinardatos con el fin de presentarlos en forma de cifras y porcentajes. El
propdsito es identificar comoel estrés afecta a los internos de enfermeria durante su
afio de internado y conocer si afecta de manera negativa en su desempefio practico.

3.3.  Poblaciény muestra

La poblacién analizada estd compuesta por los internos/as de enfermeria que
realizan suafio de internado en las diferentes areas del Hospital General Monte Sinai.
La poblacion total enbase a los criterios de inclusion consta de 65 internos de
enfermeria. No obstante, se realiza la formulacion matematica para identificar el
tamafio de la muestra, con un nivel de confianza del 95% y 5% de margen de error,

dando como resultado una muestra de 56.
3.3.1. Criterios de inclusion

= Internos de enfermeria de la Universidad Estatal Peninsula de
Santa Elena(cohorte mayo)
» Internos de enfermeria de la Universidad Bolivariana del
Ecuador (cohorteseptiembre)
3.3.2. Criterios de exclusion

= Internos de enfermeria de otras instituciones publicas o privadas
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3.4.  Tipo de muestreo

El tipo de muestreo que se utilizé fue no probabilistico por conveniencia debido
a que la poblaciéon (internos de enfermeria), son pertenecientes a dos Unicas

Universidades.
3.5. Técnicas recoleccion de datos

Se llevaran a cabo dos encuestas dirigidas a los internos de enfermeria que
participan en el estudio. La primera encuesta abordara la evaluacion del estrés
percibido, mientras que la segunda se centrara en su desempefio practico durante las
rotaciones clinicas. Una vez concluidaslas encuestas, se procedera a realizar una
minuciosa tabulacion de los datos recopilados.

Con el proposito de hacer frente a la demanda laboral y evitar posibles
interrupciones en los horarios de trabajo de los internos de enfermeria, se ha decidido
Ilevar a cabo la encuesta de manera virtual. Esta modalidad posibilitara la participacion
de forma voluntaria, ofreciendo a losprofesionales la flexibilidad necesaria para
completar la encuesta sin afectar sus responsabilidades laborales. La encuesta se
realizara a través de una plataforma virtual, estimandose un tiempo de 10 a 15 minutos

por persona encuestada.

3.6.  Instrumentos de recoleccion de datos

Para medir el estrés en los internos de enfermeria se utilizara la Escala de Estres
Percibido (PSS-14), desarrollada por Cohen, Kamarck y Mermelstein en 1983,
ampliamente utilizada para la evaluacion del estrés y esta disefiada especificamente
para medir en qué medidalas situaciones de la vida son percibidas como estresantes.
Consta de 14 items que abordan preguntas directas sobre los niveles de estrés

experimentados durante el Gltimo mes.

El formato de respuesta de la escala es de tipo Likert, con 5 alternativas que
van desde 0 (nunca) hasta 4 (muy a menudo). Cabe destacar que la puntuacion de los
items 4,5, 6, 7,9, 10y 13 se invierte. La escala PSS-14 tiene un rango de puntuacion
de 0 a 56, donde puntuaciones mésaltas indican un mayor nivel de estrés percibido. La
validez y confiabilidad de la escala han sido demostradas en diversas poblaciones,
respaldando su utilidad para evaluar el estrés de manera efectiva (Torres Lagunas et
al., 2015).

El instrumento que se utilizard para determinar el desempefio practico es la
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encuesta de evaluacion del desempefio laboral por competencias y de esta manera se
podra medir de forma efectiva la variable planteada; se trata de un instrumento
elaborado por Ivonne Diaz Reategui y Karin Gaviria Torres en 2013 y validado a través
de una prueba piloto, el cual su confiabilidad y validez fueron corroboradas con las
enfermeras del Hospital Es-Salud Tarapoto, consta de 21 items en forma de lista con
escalas de: Nunca (0), algunas veces (1), frecuentemente (2) y siempre (3) resultando

la categoria final con valores de:

- Bajo0-21,

- Medio 22-42

- Alto 43-63

(Diaz & Gaviria, 2013).

Se empleard un tercer instrumento para la evaluacion del afrontamiento,
denominado Inventario Multidimensional de Estimacion del Afrontamiento (COPE,
por sus siglas en inglés: Coping Orientation to Problems Experienced). Este
instrumento fue desarrollado por Carver, Scheier y Weintraub en 1989 con el proposito
de analizar las diversas estrategias que las personas emplean para hacer frente al estrés.
En la actualidad, el COPE es reconocido como unaherramienta destacada para

identificar los estilos de afrontamiento.

El COPE se presenta en dos versiones: la situacional, que busca obtener
respuestas especificas a situaciones temporales, y la disposicional, orientada a evaluar
las respuestas tipicasdel individuo. Es importante sefialar que los items son idénticos
en ambas versiones, variando Unicamente las instrucciones para su aplicacion. Este
instrumento se distingue por su enfoque integral para comprender las diferentes
maneras en que las personas enfrentan las dificultades, locual lo convierte en una
herramienta de relevancia en el &mbito de la identificacion de estilos de afrontamiento
(Aponte Daza et al., 2022).

Esta presentada por 28 items dividida en tres dimensiones: Estrategias de
afrontamiento centrado en el problema, centrado en la emocion y centrado en la
evitacion del problema valorada mediante escala de Likert de 0 a 4 de puntuacion a

mayor puntaje por estilo de afrontamiento, mayor es su utilizacion

La puntuacion del instrumento corresponde a:
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- Afrontamiento centrado en la evitacion del problema: 56 - 84 puntos
- Afrontamiento centrado en la emocién: 27 - 55 puntos

- Estrategias de afrontamiento centrado en el problema: 0 - 26 puntos
(Delgado, 2021)

3.7.  Aspectos éticos

Este estudio de investigacion se fundamenta en la aprobacion del anteproyecto
por partedel Consejo Académico de la Facultad de Ciencias Sociales y de la Salud de
la Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena. En este contexto, se incluyen todos
los archivos y documentoslegales que se presentan previamente para la planificacion y
realizacion de este proyecto.

Ademas de presentarse la informacién que solicite el establecimiento de salud para la
ejecucionde este.

La informacidn recopilada de los participantes se utilizara exclusivamente para
el proposito de este estudio. La encuesta se realizard de manera anénima, es decir no
implicarandatos personales o demogréaficos de la poblacion a estudiar mediante la

utilizacién del consentimiento informado anexado en la encuesta.
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CAPITULO IV

4. Presentacion de resultados
4.1.  Analisis e interpretacion de resultados

Para el analisis de resultados se utilizd tres softwares: Google forms
(encuestas), Microsoft Excel y IBM SPSS version 27 (tabulacion). Para la recoleccion
de datos se utiliz6 un medio virtual que consto de tres encuestas: Escala de Estrés
Percibido - Perceived Stress Scale (PSS) — versién completa, encuesta de evaluacion
del desempefio laboral por competencias y cuestionario de afrontamiento COPE — 28,
mediante el cual al realizarse por la poblacién muestreada se lograba de manera
automatica la recoleccion de datos de frecuencias aplicandola de esta forma evitando
complicaciones con las responsabilidades laborales que demanda el lugarde estudio.

Se realizo la tabulacion mediante Microsoft Excel y el anélisis estadistico

con SPSS delos cuales se expone lo siguiente:
Tabla 3.

Afrontamiento al estrés por parte de internos del HGMS

COPE 28
Frecuencia Porcentaje
ECP 7 12,5
ACE 44 78,6
ACEP 5 8,9
Total 56 100

Elaborado por: Balon Vera Melanie Valeria

Nota: ECP: Estrategias de afrontamiento centrado en el problema, ACE: Estrategias de Afrontamiento

centrado en laemocion, ACEP: Estrategias de afrontamiento centrado en la evitacion del problema.
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llustracion 1. Representacion grafica porcentual sobre escala de afrontamiento del
estrés
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Elaborado por: Balon Vera Melanie Valeria

En la Tabla 3, llustracién 1 se observa las medidas de frecuencia que se establecen en
base al cuestionario de afrontamiento del estrés, donde encontramos una mayor
frecuencia en las estrategias de afrontamiento centrado en la emocién con un 78,6%
(44/56), sequido de las estrategias de afrontamiento centrado en el problema con un
12,5% (7/56). Finalmente se evalGala estrategia de afrontamiento centrado en la
evitacion del problema con un 8,9% (5/56).

Tabla 4.

Frecuencia de escala de estrés percibido en internos del HGMS

Encuesta 1

Frecuencia Porcentaje

Casi nunca 4 71
De vez en cuando 36 64,3
A menudo 16 28,6
Muy a menudo 0 0
Total 56 100

Elaborado por: Balén Vera Melanie Valeria
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llustracidon 2. Representacion gréafica porcentual sobre escala de estrés percibido
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Elaborado por: Balén Vera Melanie Valeria

En la Tabla 4, lustracién 2 se encuentran las medidas de frecuencia de estrés percibido
en losinternos del HGMS, donde se demuestra un nivel de estrés superior en el
indicativo De vez encuando, con un 64,3% (36/56), seguido del indice A menudo con
un 28,6 % (16/56), por otro lado, los indicativos de Casi nunca presenté una frecuencia

del 7,1% (4/56), Finalmente se encontrd nulos casos en el indicativo muy a menudo.
Tabla 5.

Frecuencia de evaluacion de desempefio laboral en internos del HGMS

Encuesta 2
Frecuencia Porcentaje
Bajo 1 1,8
Medio 17 30,4
Alto 38 67,9
Total 56 100

Elaborado por: Balon Vera Melanie Valeria
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llustracion 3. Representacion grafica porcentual sobre evaluacion de desempefio

laboral
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Elaborado por: Baldn Vera Melanie Valeria

En la Tabla 5, lHustracién 3 encontramos las medidas de frecuencia que se establecen

en base aldesempefio laboral comprendido en 3 niveles, del cual se encontré una

frecuencia superior en rendimiento alto en un 67,9 (38/56), seqguido de un rendimiento
medio en un 30,4% (17/56), finalmente un rendimiento bajo en un 1,8% (1/56).

Tabla 6.

Relacion entre variables de estudio

EDL
Bajo Medio Alto Total
f % F % f % F %
Casi 0 0 1 1,79 3 535 4 7.14
nunca
De vez
en 0 0 8 14,29 28 50 36 64,29
EEP cuando
A
menudo 1 1,79 8 14,2 7 12,50 16 28,57
Muy a
menudo 0 0 0 O 0 0 0 0
Total 1 1.79 17 30.35 38 67.86 56 100

Elaborado por: Bal6n Vera Melanie Valeria
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lustracion 4. Representacion grafica de la relacion entre las variables de estudio
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En la Tabla 6, llustracion 4 se puede evidenciar el anélisis de frecuencia entre

indicadoresde estrés percibido y desempefio laboral en los internos HGMS, dando

como resultados de internos con el indicador casi nunca con un desempefio medio en

un 1,79% (1/56) y con desempefio alto en un 5,35% (3/56). Ademas, se encontrd un

vinculo entre el indicador de vez encuando y rendimiento medio en un 14,29% (8/36),

mientras que el rendimiento alto fue significativamente evidenciado en un 50%

(28/36). Asimismo, el indicador a menudo considerd rendimiento bajo en un 1,79%
(1/56), rendimiento medio 14,2% (8/16), y rendimiento alto en un12,50% (7/56).

Finalmente, el indicador muy a menudo tuvo nula significancia estadistica.

Tabla 7.

Relacidn entre afrontamiento del estrés y desempefio laboral

EDL
Bajo Medio Alto Total
f % F % f % f %
COPE ECP 0 0 2 3,57 5 893 7 12,5
23 ACE 1 1,78 14 25 29 51,78 44 78,57
ACEP 0 0 1 1.79 4 7,14 5 8,93
Total 1 1,78 17 30.36 38 67.86 56 100

Nota: (p>0.05). Elaborado por: Bal6n Vera Melanie Valeria
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llustracion 5. Representacion grafica porcentual de la relacion entre

afrontamiento del estrés ydesempefio laboral.
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Elaborado por: Balon Vera Melanie Valeria

En la Tabla 7, llustracion 5, encontramos la comparacién y relacion entre las variables
afrontamiento del estrés, evaluado en base a las dimensiones establecidas como ECP,
ACE, ACEP vy del desempefio laboral dando como resultado predominante el uso de
estrategias de afrontamiento centrado en la emocién con un desempefio alto con un
51,78% (29/56), seguido deun 25% (14/56) perteneciente a un desempefio medio y con
1,78% (1/56) de desempefio bajo.

Por otro lado, se presenta la relacion en base a la estrategia de afrontamiento centrado
en el problema con un desempefio alto en un 8,93% (5/56), seguido del desempefio
medio en un 3,57% (2/56). Por ltimo, se encuentra el afrontamiento centrado en la
evitacion del problema enun 7,14% (4/56) perteneciente al grupo de los desempefios
laborales altos, seguido del desempefio medio que comprende un 1,79% (1/56).

Al realizar el modelo estadistico de Chi Cuadrado de Pearson con grado de
libertad 4, ante la relacion del afrontamiento del estrés y el desempefio préctico, con
un valor de significancia superior al establecido (p=0.95), siendo el valor p>0.05
mediante el cual se acepta la hipdtesis nula que especifica la independencia de las
variables debido a que no sustenta en que sea una variable estadisticamente

significativa.
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4.2.  Comprobacion de hipotesis

La hipdtesis establecida en el trabajo investigativo expone la relacion entre el
afrontamiento del estrés con el desempefio practico de los internos de enfermeria. Al
realizar la recopilacion de datos con su analisis e interpretacion se evalud que no existe
relacion significativa entre las variables de estudio. Sin embargo, se logré identificar
que el mayor rendimiento lo presentaban internos que afrontaban el estrés centrado en
las emociones. No obstante, se considera valores estadisticos en base al desempefio
alto y medio, independientemente de si afrontaba mediante alguna estrategia el estrés
percibido, concluyendo que tampoco dependia la presencia del estrés con el
comportamiento laboral, académico o a finesrelacionados al &rea, por lo que la

hipdtesis nula es confirmatoria.
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5. Conclusiones

En ciertas ocasiones el estrés suele servir como un incentivador para mejorar
nuestro rendimiento, no obstante, en otras circunstancias mas extremas un estres
elevado puede afectar negativamente nuestro desempefio en la calidad del trabajo
realizado. Por tal motivo es especial abordar individualmente el vinculo entre ambas
variables considerando factores contextuales y lavariedad de capacidades que un

profesional de enfermeria puede controlar mitigando asi su estrés.

El estrés percibido nos proyecté como resultados las medidas de frecuencia de
estrés percibido en los internos del HGMS, donde se demuestra un nivel de estrés
superior en el indicativo De vez en cuando, con 64,3%, seguido del indice A menudo
con, 28,6 % , por otrolado, el indicativo de Casi nunca presentd una frecuencia del

7,1% , Finalmente se encontrd nulos casos en el indicativo muy a menudo.

En cuando a los modos de afrontamiento se obtuvieron resultados con una
mayor frecuencia en las estrategias de afrontamiento centrado en la emocién con un
78,6%, seguido delas estrategias de afrontamiento centrado en el problema con un
12,5%. Finalmente se evalUa laestrategia de afrontamiento centrado en la evitacion del
problema con un 8,9% siendo la estrategia menos utilizada por la poblacion

muestreada.

La relacion entre el estrés y su modo de afrontamiento frente al desempefio
practico en enfermeria es un tema ambiguo variando sus factores, aunque diversos
estudios aportan que existe una relacion negativa entre ambas variables por tal motivo
es necesario considerar que la percepcion del estrés suele ser subjetiva variando entre
cada individuo. De la misma forma, cadaindividuo del estudio presento una manera de
asimilar el estrés frente a factores estresantes o problematicas. Por ende, el desempefio
practico en enfermeria se vera influenciado por una diversidad de factores por ejemplo

la formacion, experiencia, apoyo del area y la capacidad de afrontar su estrés.

Finalmente, una gestion correcta del estrés y una promocion de salud efectiva
con el entorno laboral son fundamentales para la optimizacion de un desempefio
practico para los internos de enfermeria garantizando una entrega hacia la capacidad

de cuidados de calidad hacialos sujetos de cuidado.
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6. Recomendaciones

Considerando el porcentaje significativo de percepcion del estrés en el personal
del Hospital General Monte Sinai, la investigacion debe ser continuada con el
propdsito de desarrollar estrategias dirigidas al cuidado, desarrollo y atencion integral
de la salud mental, emocional y laboral de los profesionales de enfermeria. Estas
iniciativas son esenciales para avanzar en la comprension y fortalecimiento de un
entorno laboral mas saludable y, por ende,para mejorar el sistema de relaciones

laborales en el &ambito hospitalario.

Dado que los resultados indican que las estrategias de afrontamiento centradas
en la emocion son las méas frecuentemente utilizadas, podria ser beneficioso para la
poblacion muestreada y aquellos que se enfrentan a situaciones similares enfocarse en
el desarrollo de habilidades y recursos para el afrontamiento emocional. Esto podria
incluir técnicas de regulacién emocional, apoyo emocional y actividades que fomenten
la expresion y comprensionde las emociones. Sin embargo, también seria Gtil fomentar
el uso de estrategias centradas en el problema para abordar méas directamente los
desafios y problemas subyacentes. Se podria proporcionar informacion y capacitacion
para fortalecer estas habilidades de afrontamiento y promover un enfoque mas

equilibrado entre el afrontamiento emocional y la resolucion de problemas.

En base al vinculo resultante de las variables se considera realizar programas
de gestion del estrés, formacion continua, apoyo psicologico, cultura organizacional
entrenamiento de habilidades de comunicacion y un monitoreo continuo del bienestar
emocional de los internos deenfermeria siendo esto una herramienta que permita
ayudar y a identificar de manera temprana signos de alerta de un estrés excesivo
permitiendo la intervencion proactiva. Siendo el objetivo lograr un entorno saludable

y sostenible.

Dada la naturaleza ambigua de la relacion entre el estrés y el modo de
afrontamiento en el desempefio practico en enfermeria, se sugiere implementar
estrategias personalizadas de gestion del estrés que tengan en cuenta la variabilidad
subjetiva en la percepcion del estrés entre los individuos. Es crucial reconocer que cada
profesional de enfermeria tiene su propia manera de asimilar el estrés frente a factores

estresantes o problematicas.
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En consecuencia, se recomienda proporcionar programas de formacién y apoyo
que aborden de manera integral los diversos factores que influyen en el desempefio
practico en enfermeria, tales como la formacion, la experiencia y el respaldo del area.
Ademas, se deberian enfocar en el desarrollo de habilidades especificas para afrontar
el estrés, contribuyendo asi a mejorar la capacidad de afrontamiento de los
profesionales de enfermeria. Este enfoque holisticopodria tener un impacto positivo
tanto en el bienestar de los individuos como en la calidad globalde la prestacion de

servicios de enfermeria.
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8. Anexos

Anexo 1. Permiso otorgado por la Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena

Oficio No.618- CE-UPSE-2023

Colonche, 7 de diciembre de 2023

Dra.

Cinthya Salazar Herrera

DIRECTORA ASISTENCIAL DEL
HOSPITAL GENERAL MONTE SINAI

En su despacho. -

De mi consideracion:

Reciba un cordial saludo de parte de quienes conformamos la Carrera de Enfermeria de la
Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena.

La presente es para comunicar a usted que, en sesidn de Consejo Académico de la Facultad
de Ciencias Sociales y de la Salud, fue aprobado el tema para el desarrolio del trabajo de
investigacion previa a la obtencion al titulo de Licenciada en Enfermeria, como consta en se

siguiente detalle:
No- | TEMA ESTUDIANTE | TUTOR
1 AFRONTAMIENTO DEL ESTRES Y SU | Balon Vera Leda. Carlos
RELACION CON EL DESEMPENO PRACTICO | Melanie Valeria | saavedra
DEL INTERNO DE ENFERMERIA, HOSPITAL Alvarado, MSc
GENERAL MONTE SINAI. GUAYAQUIL, 2023,

Por kb antes expuesto, solicito a usted se sirva autorizar el ingreso a las areas
comrespondientes a la Srta. Balon Vera Melanie Valeria, con la finalidad que proceda al
levantamiento de informacion dentro de la Institucion a la cual

Particular que comunico para los fines pertinentes

Aletamente,

e

- 3 ';"’
(N N
%ﬂ esterr ‘\3‘\,‘4" __‘_,1{—”

Uc. Nancy Dominguez Rodriguez, M.Sc
DIRECTORA DE CARRERA
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Anexo 2. Permiso otorgado por el Hospital General Monte Sinai

Y &N pusuica HMinisterio de Salud Pablica
2~ DEL ECUADOR Hospital General Monte Sinai
Guayaquil, 15 de diciembre de 2023
Licenciada

Nancy Margarita Dominguez Rodriguez, Msc.
Directora de la Carrera de Enfermeria
Facultad de ciencias sociales y de la salud
Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena
Presente. -

Asunto: Carta de interés institucional con protocolo de investigacién:

De mi consideracién:

Yo Cinthya Salazar Herrera con C.I. 0914948286, en calidad de DIRECTORA ASISTENCIAL DEL HOSPITAL
GENERAL MONTE SINAI, manifiesto que conozco y estoy de acuerdo con la propuesta del protocolo de
investigacion titulado “AFRONTAMIENTO DEL ESTRES Y SU RELACION CON EL DESEMPENO PRACTICO DEL
INTERNO DE ENFERMERIA, HOSPITAL GENERAL MONTE SINA[, GUAYAQUIL, 2023”, cuyo investigador es:
BALON VERA MELANIE VALERIA con nimero de cédula 0928017052.

Certifico también que se han establecido acuerdos con el investigador para garantizar confidencialidad de los
datos de los pacientes, en relacién con los registros médicos o fuentes de informacién a los que se autorice su
acceso.

Atentamente,

FIRMA

Esp. Cinthya Salazar Herrera
Directora Asistencial
Hospital General Monte Sinai

Direcclan: Av. Casuarina Km. 75. Coop Tres Hermanos
Codigo postal 3 :

S b H
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Anexo 3. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LA REALIZACION DE
ENCUESTAS A FAVOR DEL TEMA DE INVESTIGACION REALIZADO
EN EL HOSPITAL GENERALMONTE SINAI

Yo, con CI , en calidad de

interno de enfermeria y en pleno goce de mis facultades mentales y derechos,
declaro por voluntad propia ydebidamente informada el uso de TICS a favor del
proyecto de investigacion realizado por la estudiante balon Vera Melanie Valeria
con Cl 0928017052, con el proposito de aportar a la comunidad cientifica e
investigativa en base al tema presentado “Afrontamiento del estrés y su relacion
con el desempefio practico del interno de enfermeria, Hospital General Monte Sinai,
Guayaquil, 2023". Entiendo y acepto que el propdsito del estudio albergara
informacion anonima, pero con una perspectiva de aporte en base a encuestas
presentadas por la estudiante investigadora, permitiendo conocer con mas detalle
las causas y posibles soluciones del tema a tratar, aclarando que se me ha informado
sobre la oportunidad de aclarar incertidumbres o dudasque se me presenten a lo

largo de la ejecucion del modelo investigativo.

Firma
del
participa
nte
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Anexo 4. Instrumento de recoleccion de datos para EPP

Propiedades de la «Escala de estrés percibidos (EEP) 477

Anexo Il
Version en espanol de la «Escala de estrés percibidos (EEP)

10.

1.

12.

13.

14.

. En el ulimo mes, ;con qué frecuencia te has sentido agobiado/a por algo que

ha sucedido inesperadamente?

En el dltimo mes, ;con qué frecuencia te has sentido incapaz de controlar las
cosas importantes de tu vida?

En el Gltimo mes, ¢con qué frecuencia te has sentido ansioso/as?

En el ditimo mes, ;con queé frecuencia has afrontado exitosamente las preocu-
paciones diarias?

En el Gltimo mes, ;con qué frecuencia has sentido que has afrontado con éxito
los cambios importantes de tu vida?

En el Ultimo mes, ;con qué frecuenaa has confiado en tu capacidad para mane-
jar tus problemas personales?

En el Gltimo mes, ;con qué frecuencia has sentido que las cosas van por buen
camino?

En el Ultimo mes, ;con qué frecuencia has sentido que no puedes sobrellevar
10das las cosas que debes hacer?

En el dltimo mes, con qué frecuencia has sido capaz de controlar 1as irntacio-
nes cotidianas?

En el dltimo mes, ;con qué frecuencia has sentido que estas en tu mejor
momento?

En el dltimo mes, ;con qué frecuencia has sentido enfado ante sucesos que
escapan a tu control?

En el dltimo mes, ;con qué frecuencia has pensado que es necesano «tirar
hadia delante»?

En el aitimo mes, ;con qué frecuencia has sido capaz de controlar la forma en
que usas tu tiempo?

En el ultimo mes, ;con qué frecuencia has sentido que las dificultades se acu-
mulan de tal manera que no consigues superarlas?
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Anexo 5. Instrumento de recoleccidn de datos para EDP

FORMATO DE EVALUACION DEL DESEMPENO LABORAL

DESEMPENO PROFESIONAL

LConoce las diferentes patologias de su
servicio?

LAplica sus conocimientos correctamente en la
practica?

(. Toma decisiones oportunas en el culdado de
la integridad del paciente?

& Brinda cuidados de enfermeria adecuados
sequn la necesidad de cada paciente?

¢Utlliza los equipos e instrumentos de forma
adecuada?

¢Reconoce los signos y sintomas de las
diferentes patologias de los pacientes?

¢(Valora y planifica los cuidados de enfermeria
segun necesidad de los pacientes?

8
procaedimientos realizados en el paciente?

LAnota en ta historia clinica todos los

9 | ; Brinda soporte emocional a la familia?

10

(Brinda preparacion psicologica antes de cada
procedimiento?

1"

JMantiene buenas relaciones mierpersonaies
con los pacientes, familiares y equipo de
trabajo?

12

LRespeta la privacidad del paciente?

iéNo comenta con las demas personas la
situacion del usuario sin fundamento?

14

éNo brinda informacion sobre la salud del
paciente sin autorizacion meédica?

15

i Respeta las opiniones y sugerencias de los
demas miembros del equipo multidisciplinario
(nutricionista, psicologo. terapistas fisicos)?

16

¢ Verifica la indicacion meédica antes de aphcar
el tratamiento a cada paciente?

17

LAplica correctamente los medicamentos
utilizando los diez correctos?

18

¢ Prepara el material y el equipo necesario
antes de cada procedimiento?

¢ Realiza el lavado de manos antes y después
de cada procedimiento?

sPractica las medidas de bioseguridad?

283

iAplica las medidas de asepsia antes de

realizar cada procedimiento?
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Anexo 6. Instrumento de recoleccion de

datos para EAECuestionario Brief COPE

-28

ITEMS

hann

annocn

Sas &

-

Rad s

Expreso mis sentimientos negativos

Utilizo alcohol u otras drogas para ayudarme a
Superario

Renuncio al intento de hacer frente al problema.

Pienso detenidamente sobre los pasos a seguir.

Me echo la culpa de lo que ha sucedido

Consigo que otras personas me ayuden o
aconsejen.

A-A-A-A-AAMQ“Q

Intento conseguir que alguien me ayude o
aconseje sobre qué hacer

i

Concentro mis esfuerzos en hacer algo sobre la
situacién en la que estoy

Acepto la realidad de lo que ha sucedido

o el @ |~ mmluuvo-s

Recurro al trabajo o a otras actividades para
apartar las cosas de mi mente

Me digo a ml mismo “esto no es real”

Intento proponer una estrategia sobre qué hacer

Hago bromas sobre ello

Me critico a mi mismo.

Consigo apoyo emocional de otros

Tomo medidas para intentar que la situacién
mejore

Renuncio a intentar ccuparme de ello

Digo cosas para dar rienda suelta a mis
sentimientos desagradables

Me nieqo a creer que haya sucedido.

Intento verlo con otros ojos, para hacer que
parezca mas positivo.

b e e e e b e | e e e

21

Utilizo alcohol u otras drogas para hacerme sentir
mejor.

-h

intento hallar consuelo en mi religién o creencias
espirituales.

23

Consigo el consuelo y la comprension de alquien

24

Busco algo bueno en lo que esta sucediendo

25

Me rio de |la situacién

Rezo o0 medito.

27

Aprendo a vivir con ello

28

Hago algo para pensar menos en ello, tal como ir
al cine o ver la televisién.

b ] | ] A

N (NRNNINRI N NN INN NN NNINININI N NN NN INNINN N Hgoest

W IRWWWW W W WIW W WW WWWWW| W W W W W WY W W (W Sempelo

45



da desde SPSS de EEP

ITica

Anexo 7. Base de datos cod
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Anexo 8. Base de datos codificada desde SPSS de EDP
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Anexo 9. Base de datos codificada desde SPSS de EAE

lotal

pdi pdi pdd

pdd pdd pdd  pdh

[ pd [ik) phi pi pd pd pll [l pl pld p1d pla Pl P/ pld pld pdl pd

pd

il
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34
k]
3
34
£1

a0
ki
32
33
34
33
il

k)
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33
a7
33
25
36
24
B
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36
23
53

a0
i
34
i
2
35
3
34
95
25
3
59
35
2
i
3
34
3
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a7
3
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il
3
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34
93
57
%
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Anexo 10. Codificacion de variables de EPP mediante software SPSS

@ Encuesta 1.sav [ConjuntoDatos3] - IBM SPSS Statistics Editor de datos

Archivo

W L N e o B W N

=g
=

1"

Editar  Ver

Nombre
PRG1
PRG2
PRG3
PRG4
PRG5
PRG6
PRG7
PRG8
PRG9
PRG10
PRG11
PRG12
PRG13
PRG14

Datos  Transformar

Tipo
Cadena

Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena

Analizar

Graficos

Anchura Decimales

0

o o o o o o o o o o o o o

Anexo 11. Codificacion de variables de EDP

@ Encuesta 2.sav [ConjuntoDatos1] - IBM SPSS Statistics Editor de datos
Archivo  Editar Ver

©m N ;B W N =

N N e | | avbaaidias o | st [
N 2o oo onRr N o

)
H

Nombre
PRG1
PRG2
PRG3
PRG4
PRG5
PRG6
PRGT7
PRG8
PRGY
PRG10
PRG11
PRG12
PRG13
PRG14
PRG15
PRG16
PRG17
PRG18
PRG19
PRG20
PRG21

Datos  Transformar

eRexEBLIl A BE 10 Q

Tipo
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena
Cadena

Analizar

Graficos

Anchura Decimales

14

olo|lo|o|ojo|o|e|ojo|o|o|ojocjo|o|olo|o|a|a

Columnas  Alineacion

£ lzquierda

lzquierda
lzquierda
lzquierda

lzquierda

lzquierda
lzquierda
lzquierda

U TR

lzquierda
lzquierda
lzquierda

lzquierda

Utilidades ~ Ampliaciones ~ Ventana  Ayuda
i BEE a0 Q
- )
Etiqueta Valores Perdidos
{A menudo, ... Ninguno 16
{A menudo, ... Ninguno 16
{A menudo, ... Ninguno 16
{A menudo, ... Ninguno 16
{A menudo, ... Ninguno 16
{A menudo, ... Ninguno 16
{A menudo, ... Ninguno 16
{A menudo, ... Ninguno 16
{A menudo, ... Ninguno 16
{A menudo, ... Ninguno 16
{A menudo, ... Ninguno 16
{A menudo, .. Ninguno 16
{A menudo, .. Ninguno 16
{A menudo, ... Ninguno 16
Utilidades ~ Ampliaciones  Ventana  Ayuda

Etiqueta

Valores

{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
{Alguna vec...
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Perdidos
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno

Columnas

14
14
14
14
14
14
14
14
14
14
14
14
14
14
14
14
14
14
14
14
14

Alineacion

= lzquierda

Medida
& Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
&> Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal

Medida
& Nominal
&> Nominal
&> Nominal
&> Nominal
& Nominal
&> Nominal
&> Nominal
&> Nominal
& Nominal
&> Nominal
&> Nominal
&> Nominal
& Nominal
&> Nominal
&> Nominal
&> Nominal
& Nominal
&> Nominal
&> Nominal
& Nominal
& Nominal

Rol
N\ Entrada
N\ Entrada
 Entrada
N\ Entrada
N Entrada
N\ Entrada
\ Entrada
N\ Entrada
N\ Entrada
 Entrada
\ Entrada
 Entrada
N\ Entrada
N\ Entrada

Rol
 Entrada
M Entrada
N Entrada
 Entrada
N Entrada
“ Entrada
N Entrada
N Entrada
\ Entrada
“ Entrada
 Entrada
“ Entrada
M Entrada
N Entrada
i Entrada
N Entrada
 Entrada
M Entrada
N Entrada
 Entrada
N Entrada



Anexo 12. Socializacion de proyecto a internos participantes del proyecto
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Universidad Estatal

; Peninsula de Santa Elena !‘1“ Biblioteca General

Anexo 13. Certificado antiplagio

CERTIFICADO ANTIPLAGIO

(Formato No. BIB-
009)

La Libertad, 21 de diciembre del
2023

00__ -TUTOR CJSA -2023

En calidad de tutor del trabajo de titulaci6n denominado AFRONTAMIENTO DEL
ESTRES Y SU RELACION CON EL DESEMPENO PRACTICO DEL INTERNO DE
ENFERMERIA, HOSPITAL GENERAL MONTE SINAi, GUAYAQUIL, 2023.,

elaborado por BALON VERA MELANIE VALERIA, con C.C: 0928017052,
estudiantede la Carrera de Enfermeria. Facultad de Ciencias Sociales y de la Salud
perteneciente a la Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena, previo a la obtencién
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INTRODUCCION
En el desafiante entorno hospitalario del Hospital General Monte Sinai en Guayaquil, los internos de
enfermeria se enfrentan a una realidad marcada por la presion constante y el estrés. Este estudio se
orienta hacia la comprension detallada de la relacidn intrinseca entre las variables de estudio,
afrontamiento del estrés y sus estrategias de afrontamiento, en relacién con el desempefio practico de los
internos de enfermeria en el entorno hospitalario. El objetivo fundamental consiste en analizar cémo estas
dos variables interactGan y conocer si afectan directamente la calidad de la labor desempefiada por los
internos de enfermeria.

Este enfoque no solo analiza la dindmica subyacente de estas variables cruciales, sino que también sienta
las bases para propuestas futuras. Este enfoque, centrado en la obtencion de datos, servird como
fundamento para proximas investigaciones que puedan traducir estos hallazgos en estrategias y acciones
concretas dirigidas a mejorar el bienestar emocional y el rendimiento de los internos de enfermeria en
entornos hospitalarios exigentes
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