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RESUMEN
Introduccion: El personal enfermero desempefia un papel fundamental dentro de
su entorno laboral, ya que su labor implica una elevada carga emocional. Esta es
una caracteristica que permite brindar una atencién integral, al mismo tiempo que
mantienen la capacidad de gestionar sus propias emociones y el estrés inherente a
la profesion, en beneficio del paciente. El dominio del control emocional, tanto
personal como interpersonal, constituye un componente esencial del perfil
profesional, siendo determinante para garantizar un desempefio 6ptimo y resultados
favorables en el aspecto asistencial.
Objetivo: Determinar la relacion que existe entre el nivel de inteligencia emocional
y estrés laboral del profesional de enfermeria que labora en Centro Quirturgico de
un Hospital Nacional de Lima, 2025. Material y Método: Estudio de disefio no
experimental, enfoque cuantitativo y de tipo descriptivo. La poblacion estard
constituida por 48 profesionales de enfermeria; debido al tamafio reducido de la
muestra, se incluird a la totalidad de los sujetos. Para la recoleccion de datos se
emplearan dos instrumentos: el Trait Meta-Mood Scale-24 (TMMS-24), para medir
la inteligencia emocional, y la Nursing Stress Scale (NSS), para evaluar el nivel de
estrés laboral. El procesamiento y andlisis de la informacion se realiza mediante el
programa SPSS v. 28.
El analisis de los datos contemplara estadistica descriptiva e inferencial, utilizando
la prueba chi cuadrado para conocer la relacion. Los resultados se presentardn en
tablas para su interpretacion y discusion.
Palabras claves: inteligencia emocional, estrés laboral, enfermeria, centro

quirurgico.



ABSTRACT
Introduction: Nursing staff play a fundamental role in their work environment, as
their work involves a high emotional burden. This characteristic allows them to
provide comprehensive care while maintaining the ability to manage their own
emotions and the stress inherent in the profession, for the benefit of the patient.
Mastery of emotional control, both personal and interpersonal, is an essential
component of the professional profile, crucial for ensuring optimal performance
and favorable outcomes in patient care.
Objective: To determine the relationship between the level of emotional
intelligence and work- related stress among nursing professionals working in the
Surgical Center of a National Hospital in Lima, 2025.
Materials and Methods: This is a non-experimental, quantitative, and descriptive
study. The population will consist of 48 nursing professionals; due to the small
sample size, all subjects will be included. Two instruments will be used for data
collection: the Trait Meta-Mood Scale-24 (TMMS-24), to measure emotional
intelligence, and the Nursing Stress Scale (NSS), to assess the level of work-related
stress. Data processing and analysis will be performed using SPSS version 28. Data
analysis will include descriptive and inferential statistics, using the chi-square test
to determine relationships. The results will be presented in tables for interpretation
and discussion.

Keywords: emotional intelligence, work-related stress, nursing, surgical center.



I.

INTRODUCCION
De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la enfermeria
constituye una profesion fundamental en la prestacion de cuidado integral a
individuos, familias y comunidades, tanto en situaciones de salud como de afeccion
(1). Este grupo profesional representa un pilar esencial dentro del sistema sanitario,
ya que conforman alrededor al 59% del total de la fuerza humana en salud a nivel
mundial, desempefiando un rol clave en el funcionamiento y sostenibilidad de los
servicios (2).
Por su parte, Goleman plantea la inteligencia emocional (IE) corresponde a una
habilidad mental que posibilita conocer y comprender tanto las emociones como los
sentimientos, controlados de manera adecuada, como también permite un buen
manejo de su comportamiento al relacionarse con su entorno (3).
En el ambito sanitario, esta capacidad no solo afecta la relacion directa con los
pacientes, sino que también modula el vinculo entre los miembros del equipo de
salud, repercutiendo de manera significativa en el ambiente laboral y en la cohesion
del trabajo en equipo. (4)
Segun Barret y Gross, la IE es una habilidad que integra lo personal, emocional e
interpersonal y que incide en el éxito de los sujetos. En un modelo dirigido a los
logros, los cuales se pueden ver afectados con un manejo inadecuado de emociones,
refiriéndose a que desde su ambito personal, social y laboral no encuentra el
equilibrio necesario en el cual ubicamos a la autoestima e independencia. También
consignamos a los vinculos laborales, interpersonales con todo el equipo de trabajo
que por el cardcter diferente que presenten nos limita el desenvolvimiento

adecuado. En tanto, la adaptacion y tolerancia al estrés por el cambio de un



ambiente a otro limita el optimismo y el control de algunos eventos adversos que
pueden suscitarse. (5)

Las dimensiones de la IE son:

Dimension de atencion

La atencion hacia los sentimientos constituye una dimension que dota al individuo
de los recursos necesarios para reconocer y comprender sus propias emociones.
Ademas, le capacita para clasificar tanto sus estados emocionales como los de otras
personas, puesto que se caracteriza por la habilidad de concentrarse en las
expresiones emocionales. (6)

Dimension de claridad

Es cuando el sujeto identifica y diferencia sus emociones, permitiéndoles prestar
atencion a sus estados afectivos y evaluarlos de manera adecuada. Investigaciones
han demostrado que un elevado nivel de claridad emocional estd vinculado a la
capacidad para comprender y regular los efectos emocionales sobre las funciones
fisiologicas, lo que a su vez se asocia con un mayor bienestar emocional. En
contraste, quienes presentan una comprension emocional limitada tienden a ser mas
susceptibles al desarrollo de trastornos psicoldgicos (7).

Dimension de regulacion de las emociones

Se trata de procesos cognitivos que supervisan, evallian y ajustan las respuestas
emocionales, haciendo hincapié en sus dimensiones de intensidad y duracion, con
la finalidad de controlar sus emociones, sean estas positivas o negativas. (8)

La teoria de la IE es una base fundamental para el desempeiio diario del personal
de enfermeria. De acuerdo con Goleman, tanto las emociones compartidas en el

ambito grupal como aquellas presentes en individuos o colectivos externos inciden



en todos los entornos en los que operan. En este sentido, el manejo adecuado de la
atencion, la comunicacion y el comportamiento con competencias emocionales
propicia la generacion de confianza, el fortalecimiento de la identidad grupal y la
mejora en la eficacia del equipo, aspectos que se reflejan en las actitudes afectivas
y cognitivas a lo largo de su formacién continua. (9)

El estrés se entiende como la respuesta de adaptacion del individuo frente a
exigencias externas que superan su capacidad de afrontamiento, generando malestar
tanto fisico como psicologico. Constituye un fendémeno cotidiano, pues los sujetos
se enfrentan de forma constante a presiones y demandas derivadas de su entorno
personal y laboral. Estas circunstancias pueden originar dificultades de adaptacion
que afectan el desempeno profesional, producto de factores como la desmotivacion,
ansiedad y alteracion del equilibrio fisiologicos, repercutiendo de forma negativa al
bienestar (10).

En el contexto organizacional, los aspectos estresores se definen como aquellas
demandas ambientales que son propias del entorno laboral y que inciden en el
sujeto. Entre ellos destacan los aspectos intrinsecos, los roles del trabajador, la
estructura, el clima organizacional, las dindmicas culturales, politicas y relacionales
(11).

Dimensiones del Estrés Laboral (EL):

Dimension ambiente fisico:

Carga de trabajo

Son el conjunto de responsabilidades y acciones a las que el trabajador se encuentra
expuesto durante la jornada laboral. Esta carga implica el esfuerzo fisico y mental

y se refleja de forma directa en el desempefio y productividad.



Dimension Ambiente Psicologico:

Muerte y sufrimiento

En el ambito de la enfermeria, hacer frente al dolor, el sufrimiento y la muerte de
los pacientes es causal de estrés. Este tipo de experiencias, especialmente en
contextos criticos o de emergencia sanitaria, genera un fuerte impacto emocional
en el personal, lo que crea un entorno laboral altamente demandante y tensionante.
Preparacion insuficiente

El personal puede experimentar estrés cuando perciben carencias en su formacion
académica, técnica o espiritual. La falta de preparacion para afrontar determinadas
situaciones clinicas o emocionales incrementa la sensacion de presion y
vulnerabilidad, afectando el bienestar como la calidad del cuidado ofrecido.
Desconocimiento del manejo de equipos especializados

Segun Siliceo, el desarrollo profesional requiere anticipar y responder de forma
eficaz a las demandas institucionales. Por eso, la falta de capacitacion en el uso de
equipos médicos o tecnoldgicos especializados puede generar inseguridad y estrés
en el personal, subrayando la importancia de la formacion continua.

Dimension Ambiente Social

Problemas de jerarquia:

Se relacionan con la estructura organizacional y la distribucion del poder dentro de
la institucidon. Las tensiones derivadas de las relaciones jerarquicas, la falta de
comunicacion afectiva o la percepcion de desigualdad pueden constituir factores de
estrés, al interferir con la cohesion grupal y el bienestar del equipo.

Problemas entre el personal de enfermeria



Refiere a la existencia de deficiencias en el apoyo interpersonal dentro del equipo
laboral, lo cual incide de forma directa al clima organizacional y en la calidad de
las relaciones profesionales. La falta de cooperacion y comunicacion efectiva entre
los miembros del personal puede generar tensiones, disminuir la cohesion grupal y
aumentar los niveles de estrés dentro del entorno hospitalario (12).

Segun el portal de Recursos Humanos del Peru, el 60 % de la poblacion experimenta
algln grado de estrés, y cerca del 70% de los trabajadores peruanos padece de estrés
laboral. Este fendmeno repercute negativamente en las funciones cognitivas,
afectando la atencion, la concentracion, la capacidad analitica y la habilidad para
vincular conceptos, lo que disminuye la eficacia y efectividad en el desempefio. La
pandemia por la COVID-19 intensificd estas condiciones, provocando cambios
significativos en los procesos de atencion y en las actividades asistenciales. Ante
esta realidad, los equipos multidisciplinarios se han visto obligados a adaptarse a
nuevas exigencias, afrontando mayores dificultades y un incremento del nivel de
estrés. Por ello, se resaltan las necesidades de fortalecer acciones orientadas a la
promocion del bienestar mental y la prevencion del estrés del personal. (13)

La teoria de Jean Watson postula que las personas con una IE alta y desarrollada
conocen sus valores, objetivos y act@ian guiandose por ellos. Ademas, que han
cultivado habilidades esenciales como la comunicacion y la escucha activa, el
respeto hacia las creencias de los demas, reforzando el cuarto pilar de la teoria, ya
que favorece el surgimiento de una relacion de respaldo mutuo y confianza en el
ambito social como laboral.

Al generar este lazo entre la enfermera con el paciente y con el equipo de trabajo se

estimula tanto la aceptacion como la exteriorizacion de emociones, sean positivas



0 negativas; asimismo, se exige coherencia, empatia, un afecto libre de posesividad
y una comunicacion fluida, aspectos donde la IE desempefia un papel esencial. (14)
El modelo de sistemas de Betty Neuman enfoca una atencion completa en el trabajo
con el equipo multidisciplinario al brindar cuidado, identificar y manejar los
estresores del paciente quirGrgico a través de los cuatro conceptos del
metaparadigma de enfermeria (entorno, persona, enfermeria, salud), mejorando sus
habilidades con la experiencia diaria en su jornada laboral. Postula un método
proactivo que previene el EL o minimiza sus efectos con intervenciones efectivas.
Ayuda a identificar los estresores especificos del entorno quirirgico (como el
miedo, el dolor o el estrés postoperatorio) y a desarrollar estrategias de
afrontamiento. (15)

Jiménez, Albornoz y Vega (16) efectuaron un estudio en los nosocomios nacionales
en México con el fin de “estimar el EL en el personal de enfermeria de la Unidad
de Cuidados Criticos del Hospital Quito No.1 de la Policia Nacional”. Se trat6 de
un disefio no experimental, donde se incluyeron a 17 profesionales. Los resultados
evidenciaron que el 54,6% indicaba un nivel moderado de EL. Asimismo, se
identificaron como areas de mayor vulnerabilidad los servicios de emergencia
(35%), cuidados intensivos (25%) y cirugia (45%). Solo el 25% del personal
manifesto aplicar estrategias idoneas de afrontamiento.

De igual manera, Tirado et al. (17), en Colombia, buscaron ‘“analizar la relacion
entre la inteligencia emocional, el clima organizacional y el estrés ocupacional en
trabajadores del sector salud que brindaban servicios en primera infancia”. El
estudio fue cuantitativo, de disefio no experimental y contd con la participacion de

150 sujetos, entre médicos y enfermeros. Los hallazgos revelaron un estrecho



vinculo entre la IE y el estrés laboral, entendiendo este ltimo como una respuesta
emocional —generalmente negativa— frente a estimulos del entorno. Se concluyo
que la IE actua como un recurso fundamental que permite a las enfermeras afrontar
y gestionar progresivamente las demandas emocionales del trabajo.

Millan y Escandén (18) en Colombia desarrollaron una investigacion en el Hospital
Departamental San Antonio, con el fin de “determinar la relacion entre la IE y el
estrés laboral en el personal de enfermeria”. El estudio fue de tipo cuantitativo y
descriptivo, y se incluyeron a 31 enfermeros. Se evidenciaron niveles adecuados de
IE en la mayoria de participantes; sin embargo, el 43% presentd niveles elevados
de EL, lo que evidencia la presencia significativa de este fenémeno en el grupo
estudiado. No obstante, no se halld una correlacion significativa entre las categorias
de estudio.

Bittinger et al. (19) realizaron en 2021, en Estados Unidos, se propusieron “analizar
la relacion entre los niveles de IE y el estrés laboral en enfermeras anestesistas”. La
investigacion fue cuantitativa, transversal y correlacional. Se selecciond una
muestra de 295 participantes de 2070 sujetos. Los resultados evidenciaron que
aquellas enfermeras con mayores grados de IE experimentaban menores niveles de
estrés en el entorno laboral, a diferencia de quienes presentaban bajos niveles de
dicha habilidad. Se concluyé que la IE constituye un recurso esencial de
afrontamiento que los sujetos pueden emplear para disminuir el estrés durante el
desempefio de sus funciones.

Por su parte, Torres et al. (20) desarrollaron en 2021, en la region Ucayali, un
estudio orientado a “determinar la relacion entre la IE y el desempeio laboral de

los profesionales de la salud de un hospital en Pucallpa”. El estudio fue cuantitativo,



descriptivo-correlacional, con la inclusion de 125 profesionales entre médicos,
enfermeras, obstetras y técnicos. Los resultados mostraron que el 67,2% de los
participantes poseia un nivel medio de IE, el 28% un nivel alto y el 4,8% un nivel
bajo. En cuanto al desempefio laboral, el 70,4% presentd un nivel bueno, el 19,2%
excelente y el 10,4% deficiente. Se concluyd que la IE guarda un vinculo
significativo con el desempefio laboral, evidenciando que una adecuada gestion
emocional favorece el cumplimiento eficaz de las metas y responsabilidades
profesionales.

De igual modo, Gil y Arévalo (21), Lima, 2023, plantearon “establecer la relacion
entre la IE y la carga laboral en profesionales de enfermeria durante la pandemia de
la COVID-19”. La investigacion fue de tipo cuantitativo, donde se incluy6 a 197
participantes. Se revelo que el 34% de las enfermeras presentaban una carga laboral
media acompafiada de una IE adecuada, mientras que el 19,3% evidenci6 una carga
laboral media con IE que debia mejorar. Se determind la existencia de una
correlacion positiva, aunque muy baja, entre ambas variables. Se concluyé que,
durante la pandemia, las enfermeras demostraron poseer niveles adecuados de 1E
pese a mantener una sobrecarga laboral media.

Asimismo, Veldzquez (22) desarrolld6 en 2022, en Lima, un estudio para
“determinar la relacion entre la IE y el EL en el personal de enfermeria de un
hospital publico”. La metodologia fue no experimental, con una muestra de 93
profesionales. Se demostro que el 45,2% de los participantes presenté un nivel
medio de IE; sin embargo, dentro de este grupo, el 12,9% manifesto niveles altos

de estrés. Se determind el vinculo significativo entre la IE y el EL, lo que resalta la



importancia de fortalecer las competencias emocionales para reducir las
repercusiones del estrés.

En el Hospital Nacional donde se realizard la presente investigacion,
especificamente en el Servicio de Centro Quirargico, se observo una alta demanda
de cirugias de diversa complejidad, que produce una sobrecarga laboral y horas
extendidas de trabajo que exceden a los horarios. Por otro lado, la carencia de
insumos en farmacia, influye en la adquisicion de los equipos e instrumental
necesario para las cirugias, dando paso algunas veces a la improvisacion, el estrés
que se genera en el equipo enfermero y personal de salud en general produce
tension, afectando la comunicacion, cordialidad y tolerancia durante el trabajo.
Teniendo en consideracion la ubicacion del hospital se encuentra en uno de los
distritos mas peligrosos de Lima, siendo la delincuencia y el vandalismo causas mas
frecuentes de mortalidad, ocasionando temor durante el retorno a sus hogares. Esto
puede generar reclamos respecto al horario de la jornada laboral dentro del servicio,
colocando en una situacion riesgosa el desenvolvimiento de las funciones
personales como las de caracter multidisciplinar, siendo la enfermera uno de los
profesionales con mayor protagonismo y pilar fundamental en el cuidado del
paciente preoperatorio, transoperatorio y posoperatorio.

Por lo enunciado se presentan las siguientes cuestiones:

(Cuadl es la relacion que existe entre el nivel de inteligencia emocional y el estrés
laboral en el profesional de enfermeria que labora en Centro Quirtirgico en un
Hospital Nacional de Lima, 2025?

Los resultados del estudio permitiran rediscutir, interpretar, reflexionar replantear

las ideas y concepcion de la IE y el EL, cerrando las brechas del pensamiento



adquirido a través de la capacitacion continua, resolviendo problemas que puedan
suscitarse en el trabajo, y de esta manera responder de forma adecuada a la tension
y estrés.

Los resultados del estudio refuerzan a la practica de enfermeria en la mejoria de la
relacion con el paciente, familia y equipo de salud, permitiendo una atenciéon mas
humana, adecuada y centrada en la persona. La IE en enfermeria reduce el EL al
mejorar la autoconciencia, el manejo de emociones y los vinculos interpersonales.
Esto se logra con el desarrollo de la empatia y la autorregulacién que permiten a las
enfermeras gestionar situaciones dificiles, fomentar un clima laboral saludable y
ofrecer una atencion de calidad.

Asimismo, la practica social de este estudio tendra resultados que fortaleceran y
servirdn como fundamento para la toma de nuevas acciones para promover una
cultura adecuada de los profesionales objeto de estudio, y asi se pueda brindar una

mejor durante todo el ambito de aplicacion.
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I1.

OBJETIVOS

Objetivo general:

- Determinar la relacion que existe entre el nivel de inteligencia emocional y
estrés laboral del profesional de enfermeria que labora en Centro Quirtrgico

de un Hospital Nacional de Lima-2025.

Objetivos especificos:

- Identificar la relacion que existe entre la dimension atencién emocional con
el estrés laboral del profesional de enfermeria que labora en Centro
Quirurgico de un Hospital Nacional de Lima-2025.

- Identificar la relacion que existe entre la dimension claridad emocional con
el estrés laboral del profesional de enfermeria que labora en Centro
Quirurgico de un Hospital Nacional de Lima- 2025.

- Identificar la relacion que existe entre la dimension regulacion emocional
con el estrés laboral del profesional de enfermeria que labora en Centro

Quirtrgico de un Hospital Nacional de Lima-2025.
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I11.

MATERIAL Y METODOS
3.1 Disefo de estudio.
Este estudio es de enfoque cuantitativo, disefio no experimental, descriptivo y de
corte transversal.
El 4rea de estudios es el servicio de Sala de Operaciones Central de un Hospital
Nacional de Lima, en donde se cuenta con 08 quir6fanos disponibles para una
dotacion de 25 enfermeros nombrados, 15 enfermeros contratados y 08 locadores
de servicios distribuidos en doce turnos durante el mes, con 12 horas por jornada
laboral, que consta de 3 a 5 cirugias diarias por quirdéfano respectivamente.
3.2 Poblacion y muestra
La poblacion estara compuesta por 48 profesionales de enfermeria que trabajan en
el Servicio de Centro Quirurgico del Hospital Nacional 2 de mayo, el cual cuenta
con 8 quir6fanos con diferente especialidad en cada uno de ellos; y que, dado el
reducido numero de profesionales de enfermeria, se optara por incluir a la totalidad
de ellos en el estudio.
Criterios de inclusion:
e Personal enfermero que desempefian sus funciones en el servicio de centro
quirtrgico, sin importar la modalidad de su contrato.
e Enfermeros que, de forma voluntaria, opten por participar en el estudio y firmen
el consentimiento informado.
Criterios de exclusion:
e Enfermeros que se encuentren de vacaciones y con licencia por salud durante el
periodo de estudio.

e Enfermeros que realizan labor administrativa durante el periodo de estudio.
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3.3 Procedimientos y técnicas de recoleccion de datos

El proyecto sera aprobado inicialmente por el asesor de tesis y posteriormente
remitido a la Oficina de Investigacion de la Facultad de Enfermeria de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia (UPCH) para su revision. Una vez obtenido
el visto bueno de dicha unidad, se procedera a registrar el estudio en el “Sistema
Descentralizado de Informacion y Monitoreo de la Investigacion (SIDISI)”.
Asimismo, se solicitard la evaluacion y aprobacion del Comité Institucional de
Etica en Investigacion (CIEI) de la UPCH.

Tras recibir la carta de conformidad del CIEI-UPCH, se gestionaran los permisos
correspondientes ante la Direccion del Hospital Nacional. Posteriormente, se
coordinara con el Departamento de Enfermeria y la Jefatura del Centro Quirtrgico
una reunion informativa dirigida al personal de enfermeria participante. En esta
sesion se presentaran los objetivos, la finalidad del estudio y los aspectos éticos,
solicitando la participacion voluntaria mediante la firma del consentimiento
informado.

Para la aplicacion de los instrumentos, se contactard individualmente a cada
profesional que haya confirmado su participacion, al término de su jornada laboral.
A cada participante se le entregard un cuestionario impreso, el cual requerird
aproximadamente 20 minutos para su llenado.

La técnica de recoleccion de datos sera la encuesta, utilizando los siguientes
instrumentos:

“Trait Meta-Mood Scale (TMMS)”: validada y adaptada al contexto peruano por
Gonzales y Sanchez (2020), con un coeficiente “Alfa de Cronbach” de 0,878. Este

instrumento mide IE a través de tres dimensiones: “Atencion a las emociones (items
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1 al 8), Claridad emocional (items 9 al 16) y Reparacion emocional (items 17 al
24)”. Esta conformado por 24 items con una escala tipo Likert de cinco niveles:
“Nada de acuerdo” (0), “Algo de acuerdo” (1), “Bastante de acuerdo” (2), “Muy de
acuerdo” (3) y “Totalmente de acuerdo” (4). Los puntajes se clasifican en tres
niveles: “baja IE (0-31 puntos), media (32-64 puntos) y alta (65-96 puntos)”.
“Nursing Stress Scale (NSS)”: adaptada y validada en Pert por Huamani y Olivas
(2021), con un coeficiente Alfa de Cronbach de 0,96. Evaltia el EL en tres
dimensiones: “Ambiente fisico (items 1, 6, 7, 9, 10, 11, 13, 14), Ambiente
psicologico (items 2, 3, 4, 5, 8, 12, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 23, 24, 26, 28, 30, 31, 32)
y Ambiente social (items 15, 25, 27, 29, 33, 34)”. Utiliza una escala tipo Likert de
cuatro niveles: “Nunca” (0), “A veces” (1), “Frecuentemente” (2) y “Muy
frecuentemente” (3). Consta de 34 items y sus puntajes se interpretan de la siguiente
manera: “nivel bajo (0-34 puntos), nivel medio (35-68 puntos) y nivel alto (69—
102 puntos)”.

3.4  Aspectos éticos del estudio

Con la finalidad de proteger de manera integral los derechos humanos de los

participantes, se implementaran lineamientos éticos que se reflejaran en los

siguientes aspectos:

e Autonomia: Se garantizard a través de la obtencion del consentimiento
informado, permitiendo que cada profesional de enfermeria decida libremente
sobre su participacion en el estudio.

e Beneficencia: Se llevard a cabo en estricto apego a los codigos de ética,
asegurando que la realizacion de la encuesta no ocasione perjuicios a los

enfermeros involucrados.
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e Justicia: Se garantiza que todos los participantes seran tratados de forma
equitativa y justa antes, durante y después de su participacion, evitando
cualquier tipo de discriminacion en el proceso de seleccion.

e No maleficencia: La presente indagacion no implica riesgo ni dafio, ni para los
profesionales de enfermeria ni para los pacientes atendidos en la unidad de

Centro Quirargico.

3.5 Plan de analisis
Se elaborara una base de datos en Microsoft Excel en donde se ordenara la
informacion para luego procesarla en el SPSS Version 28. Para el analisis
de los datos se utilizara pruebas de estadistica descriptiva (frecuencia,
porcentaje; media y desviacion estandar). y para establecer la correlacion se
utilizard estadistica inferencial: chi cuadrado. Los resultados se presentaran

en tablas.
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IV. PRESUPUESTO Y CRONOGRAMA

4.1 Presupuesto

N MATERIAL NUEVOS SOLES
1. | Papel bond (A-4) 30.00

2. | Copias 150.00
3. | Memoria USB 100.00
4. | Internet 100.00
5. | Impresiones 300.00
6. | Utiles de escritorio 100.00
7. | Pasajes 200.00
8. | Otros 300.00
9. | Laptop y/o computadora 3000.00

TOTAL S/. 4280.00
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4.2  Cronograma - Diagrama de Gant

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

Fechas de
actividades

15/08

22/08

29/08

04/09

05/09

12/10

19/10

26/10

Planteamiento del
problema

Formulacion de
propositos y
objetivos

Marco Teérico

Revision de la
literatura

Disefio
Metodolégico

Consideraciones
éticas y
administrativas

Elaboracion de
protocolo

Presentacion de
Proyecto segun
revisiones y
asesorias
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ANEXOS

ANEXO N° 01: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE

y negativos.

DEFINICION DEFINICION ESCALA DE
DE DIMENSIONES INDICADORES ,
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
ESTUDIO
Es la facultad para | Atencion Esta variable serd | Poner atencion a si Ordinal
reconocer y emocional medida a través de | Mismo 'y con  los 1) Nadade
demas acerca de
reafirmar  nuestros la escala de IE, . acuerdo
sentimientos y
propios sentimientos TMMS-24 de | emociones. 2) Algode
Inteligencia y emociones, lo cual Claridad Salovey y Mayer, acuerdo
.| emocional , | Tomar en
. nos permite que esta . .y 3) Bastante de
emocional consideracion la
gestionarlas para compuesta por 24 | conciencia de las acuerdo
promover de manera items con una | propias emociones y | 4) Muy de acuerdo
positiva las . opcion de de los dems, 5) Totalmente de
‘ Regulacion '
relaciones emocional respuesta tipo | Establecer espacios acuerdo
interpersonales  en Likert. en las regularidades
los diferentes de . los  estados
o ‘ emocionales
ambitos sociales. prolongados positivos




Estrés

laboral

Esto sucede debido a
la alta presion
laboral. El motivo
suele ser la
incompatibilidad de
la exigencia laboral
(y personal) con los
recursos o capacidad
para realizarlo con

soltura. En
ocasiones, puede
deberse a factores
que no estan
directamente
vinculados al
trabajador. Los
sintomas pueden
variar desde una leve
indolencia hasta
sintomas

depresivos  graves,
que frecuentemente
van acompanados de
debilidad fisica y
fatiga.

Ambiente Fisico

Ambiente
Psicologico

Ambiente Social

El estrés laboral es
una respuesta
fisiologica humana
Unica porque actia
como un sistema
de barrera para
preparar  nuestro
cuerpo para
nuevas situaciones
que pueden
provocar un mayor
interés o percibirse

como peligrosas.

Carga de trabajo

Muerte y
sufrimiento
Preparacion
insuficiente Falta
de apoyo
Incertidumbre
respecto al
tratamiento

No saber bien el
manejo y
funcionamiento de
un equipo
especializado
Pasar
temporalmente a
otros servicios con
falta de personal

Problemas de
jerarquia

Problemas entre el
personal de

enfermeria.

Ordinal

(0) Nunca

(1) Alguna vez

(2) Frecuentemente
(3) Muy

Frecuentemente




ANEXO N° 02: INSTRUMENTO A: CUESTIONARIO DE
INTELIGENCIA EMOCIONAL

1.- El presente estudio tiene como objetivo determinar la relacion que existe entre
la inteligencia emocional y el desempeno laboral en los profesionales enfermeria
del Centro Quirargica de un Hospital Nacional, Lima 2024.
2. DATOS PERSONALES

e Edad: ....... afios.

e Tiempo laborando en el servicio:...............coeueenee

e Sexo: () vardn, () mujer.

3. INSTRUCCIONES:

A continuacion, encontrard algunas afirmaciones sobre sus emociones Yy
sentimientos. Lea atentamente cada frase e indique por favor el grado de acuerdo o
desacuerdo con respecto a las mismas. Sefiale con una X la respuesta que mas se
aproxime a sus preferencias. (NA: nada desacuerdo, AD: al de acuerdo, BA:

bastaste de acuerdo, MA: muy de acuerdo, TA: totalmente de acuerdo).



Ne ITEMS NA | AD | BA | MA | TA
Dimension I: Atencion Emocional.

1 | Presto mucha atencion a mis sentimientos.

2 | Normalmente me preocupo mucho por lo que siento.

3 | Normalmente dedico tiempo a pesar en mis emociones.

4 | Pienso que merece la pena prestar atencidon a mis emociones y
estado de 4nimo.

5 | Dejo que mis sentimientos afecten a mis pensamientos.

6 | Pienso en mi estado de &nimo constantemente.

7 | A menudo pienso en mis sentimientos.

8 | Presto mucha atencion a como me siento.
Dimension 2: Caridad Emocional.

9 | Tengo claro sentimientos.

10 | Frecuentemente puedo definir mis sentimientos.

11 | Casi siempre sé cOmo me siento.

12 | Normalmente conozco mis sentimientos sobre las personas.

13 | A menudo me doy cuenta de mis sentimientos en diferentes
situaciones.

14 | Siempre puedo decir como me siento.

15 | A veces puedo decir cuales son mis sentimientos.

16 | Puedo llegar a comprender mis sentimientos.

17 | Aunque a veces me siento triste, suelo tener una vision
optimista.
Dimension 3: Reparacion Emocional.

18 | Aunque me sienta mal, procuro pensar en cosas agradables.

19 | Cuando estoy triste, pienso en todos los placeres de la vida.

20 | Intento tener pensamientos positivos, aunque me sienta mal.

21 | Si doy demasiadas vueltas a las cosas, complicandolas, trato
de calmarme.

22 | Me preocupo por tener un buen estado de animo.

23 | Tengo mucha energia cuando me siento feliz.

24 | Cuando estoy enfadado intento cambiar mi estado de animo.




INSTRUMENTO B: ESCALA DE ESTRES LABORAL VERSION
CASTELLANA DE LA ESCALA "THE NURSING STRESS SCALE - NSS"

Ne ITEMS N |AV | F | MF
DIMENSION 01: AMBIENTE FiSICO
L. Interrupciones frecuentes en la realizacion de sus tareas.
2. | pasar temporalmente a otros servicios por falta de personal.
3. | Personal y turno imprevisible.
4 Realizar demasiadas tareas que no son de enfermeria (ejemplo
* | tareas administrativas).
5. | No tener tiempo suficiente para dar apoyo emocional al paciente.
6 No tener tiempo suficiente para realizar todas las tareas de
* | enfermeria.
7 No saber bien el manejo y funcionamiento de un equipo
| especializado.
8. | Falta de personal para cubrir adecuadamente el servicio.
DIMENSION 02: AMBIENTE PSICOLOGICO
9 Realizacion de cuidados de enfermeria que resulten dolorosos a
" | los pacientes.
10. | Escuchar o hablar con un paciente sobre su muerte cercana.
11. | La muerte de un paciente.
B Muerte de un paciente con quien has llegado a tener una relacion
" | estrecha.
13. | Ver a un paciente sufrir.
14 Sentirse impotente en el caso de que un paciente no presente
" | mejoria.
15 Recibir informacion insuficiente del médico acerca del estado
" | clinico de un paciente.
16. | No tener tiempo suficiente para dar apoyo emocional al paciente.
17 Sentirse insuficientemente preparado para ayudar
* | emocionalmente a la familia de un paciente.
18 No disponer de una contestacion satisfactoria a una pregunta
" | hecha por un paciente.
19 Sentirse insuficientemente preparado para ayudar

emocionalmente al paciente.




No saber qué se debe decir al paciente o a su familia sobre su

20. estado clinico y tratamiento.
21 No tener ocasion para hablar abiertamente con los compaieros
* | sobre problemas en el servicio.
2 No tener ocasion para compartir experiencias y sentimientos con
* | otros compafieros del servicio.
No tener ocasion para expresar a otros compafieros del servicio
23. | los sentimientos negativos hacia los pacientes (pacientes
conflictivos, hostilidad).
24. | Elmédico no esté presente cuando un paciente se estd muriendo.
25. | Estar en desacuerdo con el tratamiento de un paciente.
2% Tomar una decisidon sobre un paciente cuando el médico no esta
* | Disponible.
7 El médico prescribe un tratamiento que parece inapropiado para
* | el paciente.
28. | EI médico no esta presente en una urgencia médica.
DIMENSION 03: AMBIENTE SOCIAL
29 No sentirse preparado para ayudar a los familiares de los
" | pacientes sus necesidades emocionales.
30. | Recibir criticas de un supervisor.
31. | Problemas con un supervisor.
32. | Problemas con uno o varios médicos.
33 Dificultad para trabajar con uno o varios compaieros de otros
" | servicios.
34 Dificultad para trabajar con uno o varios compafieros del

servicio.




ANEXO N° 3: CONSENTIMIENTO INFORMADO
Institucion: Universidad Peruana Cayetano Heredia
Investigador: Diana Fuentes Sanchez
Titulo: Nivel de Inteligencia Emocional y Estrés Laboral en el Profesional de

Enfermeria que labora en Centro Quirurgico de un Hospital Nacional de Lima-

2025.

Y 0, et e Manifiesto que he sido
notificado por el estudiante de la Segunda Especialidad Profesional de Enfermeria
en Centro Quirurgico Especializado de la Universidad Peruana Cayetano Heredia,
quien estd llevando a cabo su proyecto de investigacion con el objetivo de
determinar la relacion que existe entre el nivel de inteligencia emocional y estrés
laboral del profesional de enfermeria que labora en Centro Quirurgico de un
Hospital Nacional de Lima- 2025.

Con la finalidad de apoyar los objetivos de este estudio, doy mi autorizacidon para
participar de manera voluntaria en esta investigacion, contestando con sinceridad
las preguntas del cuestionario, recibiré una copia firmada de este consentimiento y

firmo este documento.

Nombres y apellidos:
DNI:



