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Resumen

La presente investigacion tuvo como Objetivo: Determinar la relacion entre el apoyo familiar y
el manejo del estrés en enfermeros del Hospital Regional de Ica, 2024, Material y Métodos:
Estudio cuantitativo, correlacional y disefio no experimental. Muestreo probabilistico de 177
enfermeras/os. Se utilizd cuestionarios validados a nivel nacional adaptados a la realidad,
reportando un coeficiente de Alfa de Cronbach 0.880 (apoyo familiar) y 0.851 (manejo del estrés),
presentando 35 preguntas de opcion maltiple. Resultados: Sefialaron que el apoyo familiar y el
manejo del estrés mostraron una correlacion significativa, con un coeficiente de 0.733 y una sigma
menor a 0.050. El nivel de apoyo familiar presenté valores intermedios, en dimensiones: El
68.40% en apoyo general, 66.70% apoyo afectivo y emocional, 70.10% apoyo instrumental y
61.00% en apoyo interactivo. En cuanto al manejo del estrés, este alcanz6 un nivel medio con un
67.80%, distribuyéndose en un 66.70% a nivel fisiolégico, 68.40% en el cognitivo-emocional y
68.90% en el conductual, lo cual reflejé una adecuada gestion de las demandas emocionales.
Conclusiones: Que el respaldo familiar actia como un amortiguador fundamental frente a las
tensiones laborales, al ofrecer soporte en maltiples dimensiones de la vida emocional y préctica.
Este sistema permite a los individuos responder de manera equilibrada y funcional ante desafios
complejos, contribuyendo a una mejor regulacion interna y a la capacidad de mantenerse

operativos y controlados en su desempefio cotidiano.

Palabras claves: Apoyo familiar, manejo del estrés en enfermeros.
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Abstract

The present research had the following objectives: To determine the relationship between family
support and stress management in nurses at the Regional Hospital of Ica, 2024, Material and
Methods: Quantitative, descriptive, correlational study and non-experimental design. Probability
sampling of 177 nurses. Nationally validated questionnaires adapted to reality were used,
reporting a Cronbach's alpha coefficient of 0.880 (family support) and 0.851 (stress management),
presenting 35 multiple-choice questions. Results: They indicated that family support and stress
management showed a significant correlation, with a coefficient of 0.733 and a sigma of less than
0.050. The level of family support presented intermediate values, in dimensions: 68.40% in
general support, 66.70% affective and emotional support, 70.10% instrumental support and
61.00% in interactive support. Regarding stress management, it reached a medium level with
67.80%, distributed in 66.70% at the physiological level, 68.40% in the cognitive-emotional level
and 68.90% in the behavioral, which reflected an adequate management of emotional demands.
Results: They indicated that family support and stress management showed a significant
correlation, with a coefficient of 0.733 and a sigma of less than 0.050. The level of family support
presented intermediate values, in dimensions: 68.40% in general support, 66.70% affective and
emotional support, 70.10% instrumental support and 61.00% in interactive support. Regarding
stress management, it reached a medium level with 67.80%, distributed in 66.70% at the
physiological level, 68.40% in the cognitive-emational level and 68.90% in the behavioral, which
reflected an adequate management of emotional demands. Conclusions: That family support acts
as a fundamental buffer against work tensions, by offering support in multiple dimensions of
emotional and practical life. This system allows individuals to respond in a balanced and
functional way to complex challenges, contributing to better internal regulation and the ability to

remain operational and controlled in their daily performance.

Keywords: Family support, stress management in nurses.



l. Introduccion

A nivel internacional, el estrés es considerado por la OMS como la respuesta fisiologica que
prepara al organismo para la accidn, ademas, esta condicién al ser excesiva tiene el potencial de
generar enfermedades que afectan el funcionamiento normal del propio organismo *. De igual
forma, la OMS expresa que el estrés es una problematica de la salud generalizada, afectando a
mas de 88 millones de individuos tanto en Latinoamérica como en el Caribe, igualmente, frente
a ello la organizacion North American Nursing Diagnosis Association manifiesta la necesidad de
identificar la respuesta de las personas a los estresores en vista que estos hallazgos permiten tener

intervenciones oportunas, al igual que los cuidados idéneos 2.

Bajo este contexto, los estudios a nivel internacional afirman que la presencia del estrés en estos
profesionales llega a repercutir sobre el desempefio esperado en el &mbito laboral e incluso causa
afectacion en su desenvolvimiento con su entorno, es asi que un estudio en Ecuador afirmé que
el 47.7% de enfermeros presenté rango moderado de estrés, por lo cual para el 46.2% de los

usuarios el cuidado humanizado ofrecido por el personal fue de rango medio 3.

Por su parte, la Global Organization for Stress revela a través de sus investigaciones que el indice
de estrés se ha acrecentado en el 75.0% de la poblacion de Estados Unidos, en el 91.0% en
Australia y en el 60.0% en China, mientras que, en el Pert, acorde al Instituto de Integracion el
60.0% de la poblacion presenta estrés 4,

A nivel nacional, una investigacion efectuada por la OMS en un hospital de Per( mediante una
encuesta virtual revel6 cifras impactantes por lo mismo que el 58.4% de personal de salud afirmé
haber experimentado malestar emocional °, estos hallazgos demuestran que estos profesionales
estan constantemente bajo estrés intenso, asi como angustia mental, conduciendo a repercusiones

en la vida social, familiar, asi como personal ®.

De igual forma, el MINSA profundiza en la importancia de los enfermeros dentro del equipo de
salud, no obstante, revela la necesidad de que en el sector salud se desarrollen estrategias no solo
para la mejora las atenciones que se otorgan a los pacientes ’, sino también para mantener el
equilibrio tanto psicoldgico como fisico en el personal y prevenir cualquier amenaza o riesgo que

perjudique su actividad profesional o desempefio é.

A nivel regional, se evidencia una carencia de estudios que aborden la medida en la que el apoyo
familiar llega a influenciar sobre el manejo de estrés en los profesionales de la salud, sin embargo,
la investigacion de Aroni expuso que alrededor del 40.0% de la totalidad de enfermeros llego a
manifestar un nivel medio en cuanto a la presencia del estrés laboral, condicion que provino de la
alta exigencia de las funciones que este personal lleva a cabo, afectando su Optimo

desenvolvimiento dentro del contexto laboral °.



A nivel institucional, se ha identificado que los enfermeros que laboran en el Hospital Regional
de Ica tienden a ser sometidos constantemente a situaciones que generan estrés dentro del &mbito
laboral, producto de las funciones que desempefian y la alta demanda y exigencia de las mismas,
donde la falta de manejo de los estresores y carente apoyo recibido por su entorno cercano, llegan

a afectar su productividad, bienestar e incluso las relaciones interpersonales.

En cuanto a la pregunta general, esta fue ;Cual es la relacion entre el apoyo familiar y el manejo
del estrés en enfermeros del Hospital Regional de Ica, 2024? Ademas, las preguntas especificas
fueron ¢Cual es el nivel de apoyo familiar en enfermeros del Hospital Regional de Ica, 2024?
¢ Cudl es el nivel del manejo del estrés en enfermeros del Hospital Regional de Ica, 2024? ;Cual
es la relacion entre las dimensiones del apoyo familiar y el manejo del estrés en enfermeros del

Hospital Regional de Ica, 2024?

El fundamento social del estudio derivé del abordaje de un tema de gran interés en el sector
salud, dado a que se pudo reunir evidencia cientifica que sirva como fundamento para demostrar
la relevancia del apoyo familiar en los profesionales de la salud en miras de que estos cuenten con
soporte para manejar apropiadamente las situaciones que originan el estrés y que puedan afectar

su desempefio en el &mbito laboral.

Desde la parte practica, la investigacion fue trascendental dado a que los profesionales de la
salud puedan tener acceso a los hallazgos del estudio y estos pudieron servir para que las
autoridades del Hospital en andlisis, asi como el mismo personal reconozcan la relevancia del
manejo de estrés en miras de garantizar un Optimo desempefio laboral y para mantener el
equilibrio sobre los deberes y vida tanto personal como profesional, sin que las situaciones de

estrés afecten las relaciones interpersonales de estos profesionales.

La fundamentacion tedrica se centré en la recoleccion de contenido de naturaleza cientifica, el
mismo que sea de utilidad para ahondar en la problematica planteada y ampliar los conocimientos
gue expresan los lectores referente al tema tratado, de igual forma, la informacion expuesta en el
estudio al derivar de un andlisis de las fuentes bibliograficas confiables, fue Gtil para posteriores
investigadores que requieran de estos datos para el disefio de estrategias orientadas a aminorar la

problematica estudiada.

La justificacion metodologica el estudio fue correlacional en vista de que se busco reflejar la
dindmica expresada por las variables observadas, de tal forma que ello sea de utilidad para una
mayor comprension de la forma en la que el apoyo familiar llega a repercutir sobre el manejo del
estrés, donde para la recoleccion de los datos se optd por la aplicacion de instrumentos validados

mediante las fichas técnicas demostrando la calidad referente a los cuestionamientos propuestos.



La importancia de la indagacion radicé en su capacidad de evidenciar la medida en la que el apoyo
familiar llegé a repercutir o influenciar respecto al manejo del estrés en el personal de enfermeria,
de modo que, los hallazgos alcanzados sirvan para que el investigador plantee diversas
sugerencias que puedan ser empleadas por estos profesionales en miras de reducir las situaciones
de estrés o contar con un adecuado afrontamiento sin producir afectacion sobre sus relaciones

interpersonales con su entorno directo.
Como antecedentes, se dejaron en evidencia a los siguientes estudios referenciales:

Canales et al., en el 2021, Colombia, buscaron evaluar el afrontamiento hacia el estrés en los
enfermeros de un centro de salud. Ademas, fue un estudio transversal, aplicando la entrevista a
15 enfermeras. Igualmente, los resultados reflejaron que el 54.6% opt6 por la estrategia de
solucion del problema, el 48.8% busca ayuda, el 47.0% opta por la evitacion emocional, el 28.0%
por la expresion impulsiva y el 29.0% por la autonomia buscando de forma independiente la
solucion frente a un problema. Concluyendo que las estrategias mas empleadas por el personal
correspondieron a la solucion del problema, la evitacion emocional, autonomia y espera, de igual

forma, se evidencio el compromiso del personal frente la alta carga emocional °.

Carballo y Sanchez, en el 2020, Espafia, buscaron evaluar el manejo del estrés laboral en el area
de hospitalizacion. lgualmente, fue un estudio descriptivo, conformando la muestra por fuentes
documentales. Ademas, los resultados revelaron que el personal sanitario tiende a reflejar nivel
medio respecto al estrés derivado de las funciones desempefiadas, la alta demanda de pacientes y
falta de estrategias para manejar estresores. Concluyendo que el personal de salud es sometido a
niveles de estrés causados por las condiciones laborales y elevada demanda de pacientes que son

atendidos diariamente **.

Avila, en el 2023, Ecuador, busco evaluar las estrategias para la prevencion de estrés en el
personal sanitario. Asimismo, fue un estudio no experimental, aplicando la revision documental.
Igualmente, los resultados establecieron que el estrés laboral corresponde a una problematica
frecuente en el &mbito laboral que perjudica el bienestar principalmente del personal sanitario,
impactando a nivel fisico y mental y sobre la calidad del trabajo, sin embargo, la falta de
implementacion de estrategias para afrontar el estrés se convierte en un factor que perjudica la
productividad y bienestar del personal. Concluyendo que el personal de salud requiere de la
implementacion de medidas con mayor efectividad para la prevencion del estrés producido en el

ambito laboral y a favor de mejorar tanto la salud como el bienestar propio 2.

Tselebis et al., en el 2020, Grecia, planted valorar los niveles de estrés que han sido alcanzados,
insomnio y el apoyo familiar por parte del personal de enfermeria. La metodologia fue no
experimental, siendo aplicado el cuestionario hacia un total de 150 individuos. Los resultados han

manifestado que el 49.70% de los participantes han contado con la existencia de insomnio y el

3



50.30% ha desarrollado estrés. Se concluyd que, el apoyo recibido por parte de las familias ha
sido indispensable para que la persona pueda controlar los problemas dentro del apartado laboral,

principalmente en cuanto a consecuencias nocivas 3.

Abriojo y Delgado, en el 2024, Huacho, buscaron evaluar el afrontamiento y su asociacion con el
estrés de internos de enfermeria. Igualmente, fue un estudio cuantitativo, aplicando la encuesta
hacia 48 internos en enfermeria. Ademas, los resultados revelaron que el 48.0% mostré nivel alto
respecto al afrontamiento, donde el 50.0% se orientd a la estrategia enfocada en la emocién,
mientras que, el estrés fue de rango alto en el 77.0% prevaleciendo las reacciones fisiologicas.
Concluyendo que los elementos analizados mostraron una asociacion considerable, dado a que

los internos tienden a enfrentar situaciones de estrés por medio de respuestas fisicas 4.

Rojas, en el 2020, Lima, buscd evaluar las estrategias de afrontamiento frente el estrés en un
grupo de internos de enfermeria. Ademas, fue un estudio descriptivo, aplicando el cuestionario
hacia 36 internos. Igualmente, los resultados revelaron que el 48.0% evidenci6 nivel inadecuado
respecto al afrontamiento, no obstante, el 30.0% mostré nivel regular sobre el afrontamiento y tan
s6lo el 22.0% reflejo nivel adecuado de afrontamiento, asimismo, se identifico que el 22.0% usé
inadecuadamente la focalizacion sobre la solucién de problemas, el 65.0% emple6 de forma
inadecuada la revalidacién positiva y el 46.0% la busqueda de apoyo social. Concluyendo que

fueron pocos los internos que optaron por el uso de las estrategias de afrontamiento 2.

Farfan, en el 2023, Pimentel, busco evaluar el manejo de estrés y su asociacion respecto a la
inteligencia emocional en un grupo de enfermeros. Ademas, fue un estudio no experimental,
aplicando el cuestionario a 50 enfermeros. Igualmente, los resultados revelaron que la inteligencia
emocional se asoci6 frente el manejo de estrés, al igual que con las dimensiones autocritica,
expresion emocional y el retraimiento social a través de un p<0.05. Concluyendo que los

elementos analizados reflejaron una asociacion significativa mediante un p<0.05°.

Carhuaricra y Casas, en el 2023, Cerro de Pasco, buscaron analizar las estrategias de
afrontamiento de los enfermeros ante los niveles de estrés en el servicio de hospitalizacion.
Igualmente, fue un estudio descriptivo, empleando el cuestionario hacia 4 enfermeros. Ademas,
los resultados reflejaron que 45.6% empled la estrategia fisica, el 32.6% las técnicas sobre
relajacion fisica, el 21.8% la técnica de control como la respiracion y el 41.3% las estrategias
psicologicas como la comprension y empatia. Concluyendo que el 69.6% empled de forma
adecuada las estrategias sobre el afrontamiento ante el estrés, el 21.7% de forma regular y el 8.7%

empled muy poco las estrategias *°.

Abarcaet al., en el 2021, Arequipa, determinaron la relacion entre la dinamica familiar y el estrés
laboral en personal de enfermeria. Ante una metodologia correlacional, se incidié en el uso del

cuestionario, siendo aplicado hacia 50 enfermeras. Los resultados han confirmado que el 70.00%

4



de la muestra ha contado con estrés leve, en donde en estas condiciones, la dindmica de familia
ha sido favorable. Ante ello, se ha concluido que, existio una relacion significativa, alcanzando
una sigma inferior a 0.050 en este caso °.

Osorio, en el 2020, Lima, determind la relacion entre el estrés laboral y la funcionalidad familiar
en enfermeria. La metodologia fue transversal, aplicando el cuestionario hacia una muestra
integrada por 118 enfermeras. Los resultados han confirmado que las condiciones de estrés en
mas del 50% de la muestra han sido elevadas, como consecuencia de que estos no han contado
con condiciones estables dentro de su comunicacién y convivencia escolar. Esta realidad, ha
permitido concluir que ambas variables demostraron una relacién proporcional y significativa, en

donde el p valor alcanz6 valores inferiores a 0.050 *'.

Ortiz, en el 2023, Lima, establecio la incidencia entre el estrés laboral y estrategias de
afrontamiento en personal de enfermeria. Ante una metodologia que gozé de caracteristicas no
experimentales, se aplicé el cuestionario hacia un total de 104 enfermeras. Los resultados han
confirmado que el 64.40% del personal goz6 de estrés medio, en donde el 66.30% han mantenido
el mismo indice de comportamiento en cuanto al afrontamiento de este. Se concluy6 que, la sigma

que demostré la relacion entre variables confirmé condiciones inferiores a 0.050 18,

Vargas et al., en el 2021, Puno, valord la relacion entre estrés laboral y estrategias de
afrontamiento en enfermeras. La metodologia fue no experimental, confirmando el uso del
cuestionario sobre un total de 150 enfermeras. Los resultados han demostrado que el 84.70% de
estas han alcanzado una tendencia media de estrés; mientras que, el 67.30% ha encontrado
prevalencia del estrés fisico, como consecuencia de la exigencia que se ha tenido dentro del
apartado laboral. Realidad que ha permitido concluir que, los niveles de afrontamiento han sido

semejantes al estrés, alcanzando una sigma de 0.000 *°.

Saldarriaga, en el 2021, La Libertad, demostrd la relacion entre la funcionalidad familiar y el
estrés laboral en personal de salud. La metodologia de enfoque cuantitativo ha sido beneficiada
de haber obtenido los datos de 30 participantes, recolectandolos por medio del cuestionario. Los
resultados han sefialado que el valor de sigma fue superior a 0.050, en donde se ha demostrado
con ello que no existio relacién entre las variables de estudio. Ante la obtencién de dichos
resultados, se concluyé que condiciones de estrés elevados, no siempre se encuentran

relacionados de forma directa con la realidad dentro del &mbito familiar 2.

Aroni, en el 2020, Ica, buscé evaluar el estrés laboral en los enfermeros de un centro de salud.
Asimismo, fue un estudio transversal, empleando la encuesta hacia 57 enfermeros. Ademas, los
resultados revelaron que el 40.0% mostré intensidad de rango medio sobre el estrés laboral, el

100.0% mostré baja intensidad respecto el cansancio emocional y la despersonalizacion,



igualmente, el 82.5% expreso intensidad alta sobre la realizacion personal. Concluyendo que los

enfermeros evaluados revelaron un rango alto en cuanto al estrés laboral °.

Cabe reconocer como objetivo general, lo siguiente: Determinar la relacion entre el apoyo
familiar y el manejo del estrés en enfermeros del Hospital Regional de Ica, 2024. Asi mismo, los
objetivos especificos fueron: Identificar el nivel de apoyo familiar en enfermeros del Hospital
Regional de Ica, 2024; Identificar el nivel del manejo del estrés en enfermeros del Hospital
Regional de Ica, 2024; Identificar la relacion entre las dimensiones del apoyo familiar y el manejo

del estrés en enfermeros del Hospital Regional de Ica, 2024.

Ademas, la hipotesis general fue: Existe una relacion significativa entre el apoyo familiar y el
manejo del estrés en enfermeros del Hospital Regional de Ica, 2024. Mientras que, las hipotesis
especificas fueron: Existe nivel medio de apoyo familiar en enfermeros del Hospital Regional de
Ica, 2024; Existe nivel medio del manejo del estrés en enfermeros del Hospital Regional de Ica,
2024; Existe relacion significativa entre las dimensiones del apoyo familiar y el manejo del estrés

en enfermeros del Hospital Regional de Ica, 2024.

La organizacidn del andlisis en este trabajo de investigacion se presento de la siguiente manera:
el primer apartado abord6 el problema central, incluyendo antecedentes, metas, justificacion y
objetivos del estudio. Posteriormente, la segunda parte describio las técnicas empleadas para la
recopilacion y tratamiento de los datos. El tercer segmento se concentré en la exposicién de los
resultados obtenidos. A continuacion, la cuarta seccion comparé esta informacion con
investigaciones previas. En la quinta seccion se destacaron los objetivos alcanzados. La sexta
parte ofrecié recomendaciones para superar las limitaciones detectadas. La séptima parte contiene
las referencias bibliograficas consultadas, mientras que el Gltimo segmento redne los anexos que

respaldan la investigacion.



1. Estrategia metodologica
Tipo de investigacion

Se considerd un estudio basico, el cual recolectdé informacidn relevante, la misma que facilito el
andlisis y caracterizacion de las variables. Guevara et al., manifiestan que estas investigaciones
enfatizan en el recojo de contenido que aporte en el andlisis de determinado contexto estudiado

para ampliar y mejorar los conocimientos que se tienen sobre este 2L,
Enfoque de investigacion

El enfoque fue cuantitativo, en vista de que los objetivos obtuvieron una respuesta por medio de
cifras cuantificables, las cuales fueron conseguidas a través del uso de los medios estadisticos.
Guevara et al., manifiestan que a través de este enfoque, el investigador brinda respuesta hacia

los objetivos mediante cifras numéricas alcanzadas con la aplicacion de la estadistica 2.
Nivel de investigacion

El nivel correspondié al correlacional, en cuanto el estudio se orient6 al recojo de evidencias
cientificas que ayuden a demostrar la dindmica expresada por los elementos de estudio. Guevara
et al., revelan que por medio de este nivel el investigador busca la recoleccion de datos cientificos
que permitan reflejar el comportamiento colectivo demostrado por los fendmenos de estudio para

una mayor comprension de la dindmica de estos 2.

Se analizaron a las variables de estudio O1 y O2, donde mediante los datos ofrecidos por la

muestra (M), se pudo determinar la correlacidon (r) de las variables.
Disefio de investigacion

Se considero un disefio no experimental, en cuanto el investigador no pudo cometer alteraciones
respecto al comportamiento real o natural expresado por los fendmenos de estudio, brindando
garantias de la presentacién de sus particularidades bajo su contexto real. Guevara et al.,
manifiestan que a través de este disefio se ofrece garantias de que las caracteristicas, al igual que
el comportamiento de los elementos que son objeto de anlisis sean expuestos dentro de su

contexto real sin ser sometidos a alguna modificacion 2.



Poblacion y Muestra
Poblacion

La poblacion fue conformada por 327 enfermeros que laboren en el Hospital Regional de Ica.
Guevara et al., manifiestan que la poblacion es conformada por la total cifra de individuos de
quienes se espera obtener datos que aporten en la evaluacion de determinado contexto que es
objeto de andlisis 2.

Muestra

La muestra fue probabilistica, por lo mismo que fue conformada por 177 enfermeros, donde al
ser una cifra que supera a los cien participantes, requiere del uso de férmula estadistica para
consignar el elemento muestral. Guevara et al., manifiestan que mediante esta muestra, se opta
por el uso de la estadistica para determinar la cantidad de participantes del estudio, con la finalidad
de hacer asequible el recojo de datos 2.

_ N*Z2p*g
d? = (N-1)+22 *p*q

22

N=poblacién total = 327

Zo=Nivel de confianza del 95%= 1.96
p=proporcion esperada= 50%= 0.5
g=1-.p=1-05=05

d = margen de error o de precision=5%=0.05
n = muestra =177

Muestreo

Se tuvo en cuenta el muestreo aleatorio simple, donde el investigador cont6 con la facultad de
establecer los criterios que debieron ser empleados para la seleccion apropiada de los participantes
de la investigacion, brindando las mismas oportunidades de seleccion hacia cada individuo.
Guevara et al., manifiestan que mediante este muestreo el autor de la investigacion expresa ciertos
criterios de seleccién para una minuciosa seleccion de los participantes del estudio, garantizando

que estos aporten con datos exactos y de calidad para el andlisis de cierta problematica 2.
Criterios de inclusién

Enfermeros que firmen el consentimiento informado.



Enfermeros del Hospital Regional de Ica.

Criterios de exclusion

Enfermeros sin disposicion de colaborar en la investigacion.
Enfermeros que no firmen el consentimiento informado.
Técnicas de recoleccion de datos

Se aplicé la encuesta, previa entrevista con un cuestionario con el objeto de obtener datos de las
dos variables de estudio en miras de alcanzar la valoracion de determinado contexto de analisis.
Guevara et al., manifiestan que esta técnica implica un procedimiento que mediante preguntas
estructuradas contribuye a reunir la perspectiva del elemento muestral sobre la problematica

analizada, buscando conseguir la caracterizacion de esta?.,

La secuencia de recoleccion de datos fue la siguiente:

Se solicité permiso de la Institucion de Salud de los profesionales de enfermeria de los

diferentes servicios y el consentimiento informado de los mismos.

e Serealizo la prueba piloto a 10 participantes de la muestra reportando un coeficiente de
Alfa de Cronbach de 0.880 (apoyo familiar) y 0.851 (manejo del estrés), considerada
como aceptable en ambos instrumentos.

e En el mes de octubre y noviembre se aplico la encuesta a los profesionales de enfermeria
seleccionados de los diferentes servicios, terminando la recoleccion de datos en el mes
de noviembre.

e Se retiraron encuestas con respuestas incompletas por parte de los profesionales de

enfermeria, objeto de estudio.

e Luego se procesaron, tabularon, interpretaron y discutieron los datos estadisticos.
Instrumentos de recoleccion de datos
Se ejecutd una encuesta integrada a un cuestionario que se conformo de 3 partes:

Primera parte: Caracteristicas sociodemogréaficas de los profesionales de enfermeria, edad, zona

de procedencia, estado civil y afios de servicio.

Segunda parte: corresponde apoyo familiar (variable 1), utilizandose un instrumento de Aroni y
Zabala? validado por Mgtr. Blancas Fierro, Lila Hermina en Lima-Per( en el afio 2023 con una
confiabilidad de alfa de Cronbach mayor a 0.70. Posee 20 preguntas dividido en 4 dimensiones:
Apoyo afectivo, apoyo emocional, apoyo instrumental y apoyo interactivo, con 5 preguntas cada

uno. Presenta respuestas cerradas con opciones multiples tipo escala ordinal Likert con una escala



del 1 al 5: Totalmente en desacuerdo (1), en desacuerdo (2), ni de acuerdo ni en desacuerdo (3),

de acuerdo (4) y totalmente de acuerdo.

Tercera parte: Referente al manejo del estrés (variable 2) de los profesionales de enfermeria, se
utilizé el instrumento de Urrutia?®, validado por Dr. Espejo Léazaro, Juan Carlos en Lima-Per( en
el aflo 2022 con una con fiabilidad de Alfa de Conbrach mayor a 0.70. Pose 15 preguntas dividido
en 3 dimensiones: Nivel fisioldgico, nivel cognitivo-emocional y nivel conductual, con 5
preguntas cada uno. Presenta respuestas cerradas con opciones multiples tipo escala ordinal Likert
con una escala del 1 al 5: Totalmente en desacuerdo (1), en desacuerdo (2), ni de acuerdo ni en

desacuerdo (3), de acuerdo (4) y totalmente de acuerdo.

Para conocer el apoyo familiar y manejo del estrés en profesionales de enfermeria, se analiz6 en
3 niveles: Alto, medio y bajo. Siendo sus puntajes determinados por estadistica descriptiva. Para
el apoyo familiar (variable 1) el puntaje fue el siguiente: Nivel bajo (20-46), nivel medio (47-72)
y nivel alto (73-100); para el manejo del estrés (variable 2) fue el siguiente: Nivel bajo (15-35),
nivel medio (36-55) y nivel alto (56-75); asimismo, para las dimensiones el puntaje fue el
siguiente: Nivel bajo (5-11), nivel medio (12-17) y nivel alto (18-25).

Guevara et al., manifiestan que este instrumento recolecta la apreciacion de los participantes por
medio de la exposicion de un conjunto de cuestionamientos para el analisis de determinado

contexto evaluado .
Validez del instrumento

Guevara et al., dejan en exposicidn que la validez corresponde a ser un medio por el cual se puede
confirmar la calidad que se alcanza a tener de un determinado instrumento 2, en donde para el
presente estudio, en el Anexo 8, se ha dejado en evidencia a los autores que fueron tomados como
base en cuanto a la conformacién y disefio de los instrumentos, fundamentando con ello un medio

de comprobacion de la calidad de cada uno de los cuestionamientos planteados.
Confiabilidad del instrumento

Guevara et al., sustentan que este corresponde a ser un procesamiento estadistico que se basa en
establecer una serie de medios de comprobacion de la fiabilidad del instrumento de recojo de
datos 2. Para el presente estudio, se estableci6 el uso de la prueba piloto en 10 participantes, en
donde en el Anexo 10, se comprob6 un valor de confiabilidad superior a 0.70, demostrando la

elevada confianza de los datos recuperados.

Tabla 1. Confiabilidad por Alfa de Cronbach

Instrumento Confiabilidad Condicion
Variable 1 0.880
Variable 2 0.851 Confiable
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Ambas variables 0.906

Técnicas de procesamiento, analisis e interpretacion de datos

Para la presentacion de los resultados se tuvo en consideracion el empleo de la estadistica
descriptiva, la cual reflejard las caracteristicas de los fendbmenos de anélisis por medio de
frecuencias y porcentajes presentados con las tablas y graficos, mientras que con la estadistica
inferencial se estim6 la prueba de normalidad, se aplicé el procesamiento estadistico de
kolmogorov-Smirnov y shapiro-Wilk para la prueba de normalidad y para la correlacién de las
dos variables se empleo la estadistica no paramétrica de Rho Spirman y significancia, donde al
alcanzar un S < 0.05 se logré validar a la hip6tesis, llevando a cabo el procesamiento de los datos
con el Excel y el software SPSS V26.00.
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Il. Resultados
Caracteristicas sociodemograficas

Tabla 2. Caracteristicas sociodemogréaficas

F %

Menor a 25 afios 16 9,0

26 a 30 afios 51 28,8

Edad 31 a 40 afios 66 37,3
Mayor a 41 afios 44 24,9
Total 177 100,0

Zona rural 8 4.5

Zona de procedencia Zona urbana 169 95,5
Total 177 100,0

Soltero (a) 42 23,7

Casado (a) 51 28,8

Estado civil Conviviente 39 22,0
Otro 45 25,4
Total 177 100,0

Menor a 5 afios 74 41,8

Afios de servicio >alo aﬁOSN [ 44,6
Mayor a 10 afios 24 13,6
Total 177 100,0

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Se aprecia que la mayoria de enfermeros del Hospital Regional de Ica se encuentra en el rango de
edad de 31 a 40 afos, representando el 37,3% del total, seguido de aquellos mayores de 41 afios
con un 24,9%. La zona de procedencia se concentra predominantemente en areas urbanas,
alcanzando un 95,5%, lo cual sugiere una baja representacion de personal proveniente de zonas
rurales. En cuanto al estado civil, el 28,8% esta casado, mientras que el 23,7% se encuentra en
condicion de soltero. Respecto a los afios de servicio, se destaca el grupo de aquellos con menos

de 5 afios de experiencia, con un 41,8%, y aquellos con entre 5 a 10 afios, representando el 44,1%.
Estadistica descriptiva de variables y dimensiones
Objetivo especifico 1

Tabla 3. Andlisis de la variable Apoyo familiar

f %
Nivel bajo 54 30.5%
Nivel medio 121 68.4%
Nivel alto 2 1.1%
Total 177 100.0%

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

En cuanto al nivel predominate, fue de nivel medio con 68.40%, el nivel bajo alcanzado fue del
30.50%, y el nivel alto del 1.10%.
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Tabla 4. Andlisis de la dimension Apoyo afectivo

f %
Nivel bajo 45 25.4%
Nivel medio 118 66.7%
Nivel alto 14 7.9%
Total 177 100.0%

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

En cuanto a la dimensién apoyo afectivo, fue mayoritariamente de nivel medio con 66.70%, el

nivel bajo alcanzado fue del 25.40% v el nivel alto del 7.90%.

Tabla 5. Andlisis de la dimension Apoyo emocional

f %
Nivel bajo 48 27.1%
Nivel medio 118 66.7%
Nivel alto 11 6.2%
Total 177 100.0%

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

En cuanto al nivel predominate, fue medio con 66.7%, el nivel bajo con 27.1% y el nivel alto del
6.2%.

Tabla 6. Andlisis de la dimension Apoyo instrumental

f %
Nivel bajo 42 23.7%
Nivel medio 124 70.1%
Nivel alto 11 6.2%
Total 177 100.0%

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

En cuanto al nivel predominate en la dimension apoyo instrumental fue de nivel medio con 70.1%,

el nivel bajo alcanzado fue del 23.7% y el nivel alto del 6.2%.

Tabla 7. Andlisis de la dimension Apoyo interactivo

F %
Nivel bajo 49 27.7%
Nivel medio 108 61.0%
Nivel alto 20 11.3%
Total 177 100.0%

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

En cuanto a la dimensién apoyo interactivo el nivel predominate fue medio 61.0% el nivel bajo
alcanzado fue del 27.7%, vy el nivel alto del 11.3%.

Obijetivo especifico 2

Tabla 8. Analisis de la variable Manejo del estrés

F %
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Nivel bajo 53 29.9%

Nivel medio 120 67.8%
Nivel alto 4 2.3%
Total 177 100.0%

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

El nivel predominante en la dimension manejo del estrés fue medio con 67.8% el nivel bajo

alcanzado fue del 29.9%, el y el nivel alto del 2.3%.

Tabla 9. Andlisis de la dimension Nivel fisioldgico

f %
Nivel bajo 46 26.0%
Nivel medio 118 66.7%
Nivel alto 13 7.3%
Total 177 100.0%

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

En la dimension nivel fisioldgico el nivel medio fue del 66.7%, el nivel bajo alcanzado fue del
26.0% y el nivel alto del 7.3%.

Tabla 10. Andlisis de la dimension Nivel cognitivo- emocional

f %
Nivel bajo 44 24.9%
Nivel medio 121 68.4%
Nivel alto 12 6.8%
Total 177 100.0%

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

El nivel predominante en la dimension cognitivo-emocional fue medio con 68.4%, el nivel bajo

alcanzado fue del 24.9% vy el nivel alto del 6.8%.

Tabla 11. Analisis de la dimensién Nivel conductual

f %
Nivel bajo 45 25.4%
Nivel medio 122 68.9%
Nivel alto 10 5.6%
Total 177 100.0%

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

En la dimensién conductual el nivel predominante fue medio con 68.9%, el nivel bajo alcanzado
fue del 25.4% vy el nivel alto del 5.6%.

Estadistica inferencial

Prueba de normalidad

Tabla 12. Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl  Sig. Estadistico gl  Sig.
Apoyo familiar ,424 177 ,000 ,629 177 ,000
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Manejo del estrés 412 177 1,000 ,656 177 ,000
Nota: Procesado en el software SPSS V 26.00

Entendiendo que el tamafio muestral fue superior a los 50 individuos, es que se ha demostrado
por medio el coeficiente Kolmogorov Smirnov, una sigma inferior a 0.050, conllevando a que se
pueda confirmar la existencia de un comportamiento no paramétrico sobre el que se hizo uso al

Rho de Spearman para la correlacion.
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Objetivo General

Tabla 13. Relacién entre el Apoyo familiar y el Manejo del estrés

Manejo del estrés

Correlacion Rho de Spearman 0.733
Apoyo familiar Sigma 0.000
N 177

Nota: Procesado en el software SPSS V 26.00

El valor de correlacion que se pudo demostrar fue de 0.733, siendo positivo y considerable,

alcanzando una relacién significativa en donde el valor de sigma fue inferior a 0.050.
Obijetivo especifico 3

Tabla 14. Relacién entre las Dimensiones del Apoyo familiar y el Manejo del estrés

Manejo del estrés

Correlacion Rho de Spearman 0.584

Apoyo afectivo Sigma 0.000
N 177

Correlacion Rho de Spearman 0.699

Apoyo emocional Sigma 0.000
N 177

Correlacion Rho de Spearman 0.680

Apoyo instrumental Sigma 0.000
N 177

Correlacion Rho de Spearman 0.680

Apoyo interactivo Sigma 0.000
N 177

Nota: Procesado en el software SPSS V 26.00

Al haber alcanzado una sigma inferior a 0.050, se ha confirmado la existencia de una relacion
significativa entre los elementos comparados, en donde el valor de relacion del manejo del estrés
con las dimensiones del apoyo familiar, fueron las siguientes: 0.584 con el apoyo afectivo, 0.699
con el apoyo emocional, 0.680 con el apoyo instrumental y 0.680 con el apoyo interactivo, siendo

todos estos unos valores de relacién considerables.
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V. Discusion

En cuanto al estudio del objetivo general, se expone que mediante una correlacion equivalente a
Rho=0.733 existié demostrativa relacion entre el apoyo familiar y el manejo del estrés en
enfermeros del Hospital Regional de Ica, donde ello fue validado por medio de un valor de sigma
<0.05. Siendo asi que el papel familiar en la vida del personal de enfermeria resulta crucial para
gue estos no sélo logren sentirse apoyados por su familia, sino sentir que nunca esta sélo y que
puede hacer frente a diversos factores laborales, siendo el estrés laboral uno de los frecuentes, de
modo que el apoyo familiar es crucial para que los enfermeros logren mejorar las condiciones

estresantes que enfrentan.

De forma semejante, el estudio efectuado por Abriojo y Delgado, quienes han sefialado que, el
afrontamiento se asocia directamente con el estrés en los internos de enfermeria, dado a que estos
tienden a enfrentar situaciones de estrés por medio de respuestas fisicas, ademas sefialo que, el
48.0% mostrd nivel alto respecto al afrontamiento, donde el 50.0% se orientd a la estrategia
enfocada en la emocién, mientras que, el estrés fue de rango alto en el 77.0% prevaleciendo las
reacciones fisioldgicas 4. Este tipo de enfoque contrapone los desafios que se han identificado,
dado que vienen a ser las estrategias de afrontamiento las que ayudan a que enfermeria afronte
los escenarios de estrés y no su nicleo familiar. Por su parte, Tselebis et al., indicaron que, el
apoyo recibido por parte de las familias ha sido indispensable para que el personal de enfermeria
pueda controlar los problemas dentro del apartado laboral, principalmente en cuanto a

consecuencias nocivas 3.

Desde un punto de vista metodologico, el apoyo recibido por enfermeria por parte de su familia
resulta crucial, dado que son aquellas atenciones que influyen no soélo en el estado de animo de
los enfermeros, sino que inciden positivamente es su capacidad para sentirse motivados y en la
capacidad de poder enfrentar cualquier situacion o inconveniente en su ambiente laboral, siendo
el estrés uno de ellos, de modo que, por medio de este apoyo pueden manejar cualquier condicion

estresante.

En referencia con el tema, Aroni y Zavala, ha manifestado que, el apoyo familiar comprende
aquellos cuidados y soporte que el entorno familiar proporciona a los miembros que forman parte
de este ntcleo %2. Asimismo, Urrutia, ha mencionado que, estrés laboral representa el tipo de estrés
que se adquiere en al ambiente laboral y que inciden en la salud mental, asi como fisica de las
personas 2. Ademas, segin la Teoria Familiar Sistémica desarrollada por Bowen quien
fundamenté que es la familia la unidad emocional que ofrece la creacion de buenas interacciones
entre los integrantes del nacleo familiar, a fin de establecer una buena relacion entre todas las

partes 24,
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Referente al estudio del objetivo especifico 1, se manifiesta que el 1.1% de los enfermeros
encuestados alcanzaron un nivel alto en cuanto al apoyo familiar que brindan en el Hospital
Regional de Ica, lo cual llega a reflejar el grado de apoyo y empatia que les brindan frente a las
diversas situaciones estresantes que tienden a enfrentar diariamente los enfermeros en sus
ambientes y/o areas laborales, siendo este apoyo familiar recibido un recurso crucial para hacer
frente a las adversidades, aunque aun el 68.40% alcanzado una tendencia intermedia que podria

ser compensada por medio de mas comprension e intervencion de su entorno familiar.

De manera similar, la investigacion desarrollada por Rojas, que menciona que, las estrategias de
afrontamiento influyen positivamente en el estrés en un grupo de internos de enfermeria,
indicando ademas que, los resultados revelaron que el 48.0% evidenci6 nivel inadecuado respecto
al afrontamiento, no obstante, el 30.0% mostré nivel regular sobre el afrontamiento y tan sélo el
22.0% reflejé nivel adecuado de afrontamiento, asimismo, se identifico que el 22.0% us6
inadecuadamente la focalizacion sobre la solucién de problemas, el 65.0% emple6 de forma
inadecuada la revalidacion positiva y el 46.0% la blsqueda de apoyo social 2. Este tipo de enfoque
contrapone los desafios que se han identificado, en el estudio, dado que, el apoyo familiar no
viene a ser el favor que ayuda para que los enfermeros logren manejar su estrés, sino que, son los
medios de afrontamiento, donde la familia no forma parte de ello. De otro modo, Avila, ha
revelado que, el personal de salud requiere de la implementacion de medidas con mayor
efectividad para la prevencion del estrés producido en el ambito laboral y a favor de mejorar tanto

la salud como el bienestar propio *2.

Desde un punto de vista metodoldgico, la familia viene a ser el factor con mayor influencia sobre
la vida y accionar de una persona, en el caso de enfermeria el apoyo que puedan recibir de su
familia es crucial, dado que es un sustento para que puedan sentirse seguros y en la condicién se
afrontar cualquier tipo de obstaculo durante sus funciones y en el ambiente laboral en que se

desempefian.

En concordancia con el tema, Aroni y Zavala, ha revelado que, el apoyo de la familia viene a
representar aquellas atenciones y soporte que el ambiente familiar proporciona a los miembros
que forman parte de este ntcleo 2. Mientras que, Canales et al., han definido que, el manejo del
estrés comprende el conjunto de estrategias que ayudan a sobrellevar las diversas dificultades que
el entorno les genera . Ademas, segln la Teoria Familiar Sistémica desarrollada por Bowen
quien fundamenté que es la familia la unidad emocional que ofrece la creacion de buenas
interacciones entre los integrantes del ndcleo familiar, a fin de establecer una buena relacion entre

todas las partes 2.

Concerniente al estudio del objetivo especifico 2, se revela que el 2.30% de los enfermeros

encuestados alcanzaron un nivel alto en cuanto al manejo del estrés en el Hospital Regional de
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Ica, lo cual llega a reflejar un adecuado y manejable control frente a los diversos escenarios
estresantes al que diariamente estan expuestos durante el desarrollo de sus actividades, aunque
aun el 67.80% de estos, han alcanzado una tendencia intermedia que podria suponer que adin
presentan dificultades o carecen de las herramientas adecuadas y necesarias para lograr manejar
apropiadamente el estrés en su ambiente laboral.

De forma semejante, el estudio efectuado por Farfan, que ha manifestado que, el manejo de estrés
resulta estar asociado directamente con la inteligencia emocional en un grupo de enfermeros,
donde ello fue validado por medio de una sigma inferior a <0.05, ademéas mencioné que, con las
dimensiones autocritica, expresion emocional y el retraimiento social a través de un p<0.05°. Este
tipo de enfoques llegan a coincidir en cuanto se refiere que son los aspectos propios de cada
persona los que contribuyen a que el personal de enfermeria logre manejar su estrés en su
ambiente de trabajo. De otra forma, Vargas et al., ha revelado que, estrés laboral se asocia
directamente con las estrategias de afrontamiento en enfermeras, dado que logr6 obtener un valor

de significancia que resultd ser inferior a 0.05 *°.

Desde un punto de vista metodolégico, el manejo del estrés por parte de enfermeria resulta ser
crucial dado que ello contribuye favorablemente a que puedan llevar no sélo una vida mas
saludable, sino que en su ambiente de trabajo puedan llevar una vida y desarrollo laboral
equilibrado frente sus actividades y colegas. Ademas, también podran controlar sus emociones de

manera oportuna y favorable.

En referencia con el tema, Asimismo, Urrutia, ha sefialado que, estrés laboral comprende aquel
tipo de estrés que se adquiere en al ambiente laboral y que inciden en la salud mental, asi como
fisica de las personas 2. Mientras que, Ortiz, definié que, el manejo del estrés representa aquellas
acciones desarrolladas por las personas para poder hacer frente a los factores estresantes que su
ambiente externo les genera 8, Ademas, segun la Teoria Familiar Sistémica desarrollada por
Bowen quien fundament6 que es la familia la unidad emocional que ofrece la creacion de buenas
interacciones entre los integrantes del nicleo familiar, a fin de establecer una buena relacién entre

todas las partes 2.

Referente al estudio del objetivo especifico 3, se expone que mediante una relacion significativa
entre los elementos comparados, en donde el valor de relacion del manejo del estrés con las
dimensiones del apoyo familiar, fueron las siguientes: 0.584 con el apoyo afectivo, 0.699 con el
apoyo emocional, 0.680 con el apoyo instrumental y 0.680 con el apoyo interactivo, siendo todos
estos unos valores de relacion considerables. Siendo asi que los diversos apoyos que brinda la
familia ya sea desde al aspecto afectivo, emocional y el instrumental son atenciones cruciales e

influyentes en la vida de los enfermeros, dado que, por su misma labor y por los diversos
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escenarios estresantes que enfrentan diariamente, es importante que sientan el apoyo familiar para

manejar el estrés y demas incidentes de manera favorables.

De forma semejante, el estudio efectuado por Saldarriaga, que ha manifestado que la
funcionalidad familiar no se relaciona directamente con el estrés laboral en personal de salud,
dado que el valor de significancia resulté ser superior a 0.05 2. Este tipo de enfoque contrapone
los desafios que se han identificado, dado que, a diferencia del resultado encontrado en el estudio,
esta investigacion demuestra que la familia no ayuda a que el personal de enfermeria pueda hacer
frente a las condiciones estresantes. Por su parte, Aroni, ha expuesto que el personal de enfermeria
ha demostrado tener un nivel alto en cuanto al estrés laboral que adquiere en su ambiente de

trabajo, el cual tiende a incidir sobre su desempefio laboral °.

Desde un punto de vista metodolégico, el apoyo emocional, afectivo y el instrumental son algunos
de los apoyos que la familia puede ofrecer a los enfermeros, cuyos resultados tienden a resultar
cruciales para que estos puedan sentir un soporte ante cualquier situacion que pueda presentarse
durante el desarrollo de sus funciones. Ademas, estos apoyos ayudan a que afronten debidamente

situaciones que les causan estrés y que afectan su desempefio.

En referencia con el tema, Aroni y Zavala, ha manifestado que, el apoyo familiar comprende
aquellos cuidados y soporte que el entorno familiar proporciona a los miembros que forman parte
de este nlcleo 2. Asimismo, Urrutia, ha mencionado que, estrés laboral representa el tipo de estrés
que se adquiere en al ambiente laboral y que inciden en la salud mental, asi como fisica de las
personas 2. Ademas, segin la Teoria Familiar Sistémica desarrollada por Bowen quien
fundamenté que es la familia la unidad emocional que ofrece la creacion de buenas interacciones
entre los integrantes del nacleo familiar, a fin de establecer una buena relacion entre todas las

partes 24,
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V. Conclusiones

1. La relacidn entre apoyo familiar y manejo del estrés fue de 0.733, con una sigma menor
a 0.050, indicando significancia. Un sistema de respaldo externo ayuda a regular emociones en
situaciones complejas, permitiendo afrontar desafios laborales con mayor estabilidad vy

reduciendo tensiones acumuladas en la préactica profesional.

2. El apoyo familiar mostrd una tendencia media del 68.40%, con valores similares en apoyo
afectivo (66.70%), emocional (66.70%), instrumental (70.10%) e interactivo (61.00%). Este
respaldo intermedio proporciona contencion sin fomentar dependencia, asegurando un equilibrio

adecuado para afrontar las presiones laborales y personales con seguridad.

3. El manejo del estrés present6 un nivel medio de 67.80%, con dimensiones fisiologica
(66.70%), cognitivo-emocional (68.40%) y conductual (68.90%). Un control moderado de
tensiones permite una activacion fisiologica equilibrada, procesamiento emocional estable y

respuestas conductuales adecuadas para afrontar exigencias en entornos demandantes.

4. La correlacion entre apoyo familiar y manejo del estrés fue significativa, con sigma menor
a 0.050. Los valores obtenidos fueron 0.584 en apoyo afectivo, 0.699 en emaocional, 0.680 en
instrumental e interactivo. La interaccion entre estas dimensiones permite estabilidad emocional

y mejor adaptacion a situaciones desafiantes en el desempefio profesional.
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VI. Recomendaciones

1. Es esencial recomendar al Director General del Hospital Regional de Ica la
implementacion de un programa estructurado de talleres interactivos que integre tanto a
enfermeros como a sus familiares en actividades de manejo del estrés y dindmicas de apoyo
emocional. Estos talleres deberian enfocarse en fortalecer la comprension mutua sobre los
desafios especificos que enfrentan los enfermeros en su labor, asi como en las técnicas de
afrontamiento del estrés que la familia puede facilitar desde casa. Mediante esta estrategia, se
busca que los familiares participen activamente en el proceso de alivio emocional de los
profesionales de enfermeria, promoviendo una red de apoyo sélida y una mayor resiliencia
laboral. Con este enfoque, se espera reducir los niveles de estrés en los enfermeros, fortaleciendo
el clima laboral y el bienestar emocional del equipo.

2. Con el fin de fomentar un ambiente laboral favorable, resulta prudente sugerir al Director
General del Hospital Regional de Ica la implementacion de encuestas andnimas trimestrales que
permitan monitorear de manera continua el nivel de apoyo familiar que perciben los enfermeros.
Dicho sistema permitiria identificar variaciones y tendencias en la percepcion de apoyo que
pueden estar vinculadas a épocas de alta carga laboral o cambios en el entorno familiar de los
trabajadores. Esta informacion resulta crucial para anticiparse a posibles necesidades de
intervencidn, permitiendo al hospital adoptar estrategias que refuercen el apoyo familiar y, por
ende, el bienestar de los enfermeros, contribuyendo de forma indirecta a su rendimiento y

compromiso con la institucion.

3. Seria valioso para el Jefe de Recursos Humanos del Hospital Regional de Ica implementar
un sistema de evaluacion integral sobre el manejo del estrés en los enfermeros, a través de pruebas
psicoldgicas periodicas y entrevistas individuales de seguimiento. Este sistema de evaluacion
ayudaria a identificar los niveles de estrés especificos y el tipo de respuesta emocional de cada
enfermero ante situaciones laborales adversas. Con los resultados obtenidos, se podria disefiar un
plan de intervencion personalizado que considere las técnicas de afrontamiento individuales y
grupales mas efectivas, mejorando asi las competencias de los enfermeros para gestionar el estrés

y reduciendo el impacto negativo que este podria tener en su salud y desempefio laboral.

4. Es recomendable para el Jefe de Recursos Humanos del Hospital Regional de Ica
establecer un sistema de analisis de las diversas dimensiones del apoyo familiar y su impacto en
la reduccidn del estrés laboral, mediante la creacion de un equipo interdisciplinario que incluya
especialistas en psicologia y sociologia laboral. Este equipo podria desarrollar un estudio
detallado que evalle como cada dimension especifica del apoyo familiar influye en la respuesta
al estrés de los enfermeros, generando reportes que ofrezcan recomendaciones adaptadas a la

realidad personal y profesional de cada trabajador. La implementacion de este analisis permitira
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elaborar estrategias de intervencion efectivas que fortalezcan las areas de apoyo familiar mas
significativas, contribuyendo asi al equilibrio emocional y a un ambiente de trabajo mas saludable
para los enfermeros del hospital.
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VIIl. Anexos

Anexo 1 Instrumento de recoleccion de datos

NAL «
pOON A "8y

APOYO FAMILIAR Y MANEJO DEL ESTRES EN ENFERMEROS DEL HOSPITAL
REGIONAL DE ICA, 2024

PRESENTACION:

Buenos dias, se esta desarrollando un estudio con la finalidad de Determinar la relacion entre el apoyo

familiar y el manejo del estrés en enfermeros del Hospital Regional de Ica, 2024
Caracteristicas sociodemogréficas:

Edad: Menor de 25 afios ( ) 26-30 afios ( ) 31-40 afios ( ) Mayor a 41 afios ( )
Zona de procedencia: Zonarural ( )  Zona urbana ( )

Estado civil: Soltero(a) ( ) Casado (a) ( ) Conviviente ( ) Otro ()

Afios de servicio: Menor a 5 afios ( ) 5- 10 afios () Mayor a 10 afios ( )

Totalmente en Ni de acuerdo, ni Totalmente de
En desacuerdo De acuerdo
desacuerdo en desacuerdo acuerdo
1 2 3 4 5

APOYO FAMILIAR

N° Pregunta 1 2 3 45
Apoyo afectivo

1  Considera que tiene el apoyo de su familiar cuando lo necesita

Tiene la confianza suficiente con sus familiares para hablar de sus problemas

personales o en el ambito laboral

Cuenta con algun familiar de confianza para conversar sobre sus

preocupaciones
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Considera que su familia comprende sus problemas

5  Considera que su entorno familiar esta siempre dispuesto a apoyarlo
Apoyo emocional
6 Puede contar con sus familiares para conversar de cualquier problema que
pueda estar aconteciendo
7 Sus familiares tienen la suficiente confianza para expresarle cuando no hace
las cosas bien
2 Tiene familiares con quienes pueda compartir sus problemas o temores y
cosas intimas
9 Considera que sus familiares lo apoyan en momentos buenos, asi como en
situaciones dificiles
10 Suele pasar buenos momentos y divertirse con sus familiares
Apoyo instrumental
11  Sus familiares le brindan apoyo y bienestar en su dia a dia
12 Sus familiares suelen aconsejarlo cuando tiene problemas
13 Cuenta con algin familiar con quien pueda relajarse
14 Cuenta con algin familiar que lo ayude a olvidar sus problemas
15 Su familiar muestra interés cuando usted presenta problemas personales o del
ambito laboral
Apoyo interactivo
16 Considera que sus familiares demuestran amor y afecto en los momentos mas
dificiles
17  Sus familiares lo hacen sentir querido
18 Sus familiares suelen aconsejarlo cuando realmente lo desea
19 Sus familiares lo aconsejan ante problemas personales
20 Sus familiares muestran total interés por apoyarlo en momentos dificiles
MANEJO DEL ESTRES
N° Pregunta 1 2 3 45
Nivel fisiolégico
1  Considera que los problemas laborales afectan su estado de salud
2  Considera que le cuesta mantener la concentracion durante la jornada laboral
3 A pesar de las exigencias de su trabajo, considera que cuenta con buen estado
de salud
4 Frente problemas que surgen en el trabajo, consideran que se le altera la
respiracion
5 Cree que debe actuar con mas calma durante el desarrollo de las tareas
laborales
Nivel cognitivo- emocional
6  Para aliviar cualquier malestar, usted consume tranquilizantes o farmacos
7  Considera que en el ambito laboral pierde facilmente la paciencia
8  Ante contratiempos laborales, le cuesta mantener la calma o tranquilizarse
9  Ante problemas laborales, usted reacciona de forma agresiva
10  Durante el desarrollo de sus funciones, a menudo ha sentido ganas de llorar
Nivel conductual
11 Frente a problemas laborales, suele entristecerse
12 Considera que se acelera ante cuestiones laborales que no son tan urgentes
13 Considera que se vuelve pesimista frente a los problemas laborales
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Considera que los problemas en el ambito laboral llegan a cambiar facilmente
su estado de animo, afectando su desempefio

15 Cree que tiene falta de energia para poder afrontar sus labores

Gracias por su colaboracion
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Anexo 2 Consentimiento informado
UNIVERSIDAD NACIONAL ""SAN LUIS GONZAGA" DE ICA

FACULTAD DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo

en , con DNI

, Con Direccion

autorizo y acepto participar en el proyecto titulado:

APOYO FAMILIAR Y MANEJO DEL ESTRES EN ENFERMEROS DEL HOSPITAL REGIONAL
DE ICA, 2024.

Estoy enterado y acepto que los resultados sean utilizados para fines cientificos.

ATENTAMENTE
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Anexo 3 Resolucién decanal

(’— *y UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA
ﬂ) FACULTAD DE ENFERMERIA
DECANATO
SOLUC ECA 359-2 -UNIC

Ica, 03 de setambre de 2024

VISTO:

El Gficko N* 326-UI-FE-UNICA-2024 ce fecha 23 de agasto de 2024, remitco por

Ia D¥ectors de ks Unidad de Investigacdn de |s Facutad de Enfermeria, quien sclicita 1a
emistn da la Rescluciin Decanal de 0e Proyecio de Mvestgadtn Tiulsdo
“APOYO FAMILIAR Y MANEJO DEL ESTRES EN ENFERMEROS DEL HOSPITAL
REGIONAL DE ICA, 2024" do 13 Bach. BEATRIZ PILAR CARBAJAL BAUTISTA, habierdo
obtenido of 3% de indice de similtud como resultado d8 ks evakadtn de ongnalidad de los
o de tigaciin conforme 1o estipula la RR. N* (48-RUNICA-2021 de fecha 25
"1 40 de enero del 2021, gue en su Art. 32 inc. 9 del Reglamento do Grados Académicos y Tibdos

oL s Profesicnates, conla baciin de su Docenle Asesora Dra, ISABEL NATIVIDAD

= URURE VELAZCO, y;
CONSIDERANDO:

o.e.cemooaamwwe;mabmmnmr&nuu
Gonzaga® las Faoutades san unidades de formacion académica, profesional y de gastidn. Esta
integrada por d y %as  Les Facutades organizan, gesticoan y conducen af
rdgimen de estudios de pregrado, posgrado ¥ sagunda especialidad profesional, que permitan
acb 1 de grados Vo8 y de btulas @ nombre de la nacidn,

Cue, mediante Resaluditn Recloral N* 015-R-UNICA-2023, de fecha 11 de mayo
0ol 2023, s= resucive ENCARGAR intarinaments a la Mg LOZA MUNARRIZ LILIA ESTHER en
6l cargo de Decano de |8 Facullad de Enf @ de la Universkiad Nacional *San Lus
Gonzags™ a partir de 3 fecha de expedicion de |s presente Resolucion Rectorsl;

Que, mediants Oficio N* 002-SG-UNICA-2023, 1a encargaca de secretaria general
©a Ia Universidad Naclongl *San Luis Gonzaga® solicita ol regisiro de datos de kas autoridaces
Interings y, de acverda a o solicitado la SUNEDU emite of Oficia N 2341.2023-SUNEDU-02-
15-02 de fecha 17amddzonwnmdmgmdabsmaela\lg Ll
ESTHER LOZA MUNARRIZ.

Que, sagin lo estipuisdo en @ aticuk 37 ool Regiamento Genersl  de
frvastigacicn de la Universidad Naclonsl *San Luis Gonzaga®, of Comitd de Investigacén es el
encarngado de proponer of AS6SOr para los proy da 0N dos para la
b an dal titulo prof qui deben cantar con la espacialidad del tema que se
desarralla, enmarcados en kes kneas da investigacian garantizando b caldad acedémica de ls
reassgacion,

Que, mediante Rescluciin Rectoral N* 048-UNICA-2020 de fachs 25 da enero de
021, se dprucba ol Reglamanio de Grados Académicos ¥ Titulos Profesionsles de g
Universidad Nacional “San Luls Gonzaga®;

Cue, do acuerdo al Reglamento Genard de Grados Académicos y Titulos
Profesionaies de la Universidad Nesionad *San Luis Gonzaga”, en su Articulo 32 -Procedimienta
para la 0N del Tiulo Profess 'mmalSalalelradm'ElDecanqmolpl&zoﬂe
Cuarerta y ocha (48) horas maximo dariva la solicitud al director de la Unidad de Fvessgacion
Quien an &l plazo de seterta y dos (72) horas Madmo dita al Comaé de Irvestigacion (integrado
por e dracior de ks Unidad ce Investigacian, of divector de la £ 13 Proft yun o
designaco por &l Decano) para que en el plazo de veinticustro (24) horas designe al 35050f del
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it UNIVERSIDAD MACIGNAL "SAN LUIS GONZAGA
FACULTAD DE ENFERMERIA

DECAMNATO

rayacin. Esta dusgracion = forals o Girector da 1a Unidad 02 Fvestossin medioss Sias
dirighln &l dosente asescr con e nomire del proyectn, del Asesorado y da! EResor

Que, madiante Oficle N* 326-UIWFE-UNICA-2024 da tacha 23 de agoals de 2024,
la Diregtora da la Unidad de Investigacien de s Facultsd de Enfermaria, solicta la amisidn da
b1 Resclucian Decanal da aprofecen e Provecds de Invesligacién Tiuads “APOYOD
FAMILIAR ¥ MANEJO DEL ESTRES EN EMFERMEROS DEL HOSPITAL REGIDNAL DE
ICA, 2024" de [a Bach, BEATRIZ PILAR CARBAJAL BAUTISTA, hankande obienide al 3% de
indice de gimililud como resulade de la evaluscidn da arginalidsd de los documenios de
investigaoién conforme o estpula la RUR. WS 048-R-UMICA-2021 de facha 25 de enaro del
2031, que en su At 32 inc. B del Reglamernto de Grados Académicos y Tiulos Profasicnales,
cumpliendn con la aprobackin de su docante Asesora Dva, ISABEL MATIVIDAD URURE
WVELAZCO;

Por lo que, an umo de las alibucionss conferidas a I8 safors Docana de la
Faoulad de Enfermeria” olorgaca por o arioe 70° do la Ley Universilaria N* 30220 y al
Estaluto de |a Universidad Nacional "San Luis Gonzags”,

SE RESUELVE:

Adigulo 1%- APROBAR o Progects de Investigaoidn  Tilulado =APQYQ
FAMILIAR ¥ MANEJD DEL ESTRES EN ENFERMERCS DEL HOSPITAL REGIOMAL DE
ICA, 20247, presentada por la Bach. BEATRIZ PILAR CARBAJAL BAUTISTA, para oplsr =l
Tinde: Profasional de Licerciado en Enfarmeris, en asticl curplimiento de las arliculos
perlinermies dal Reglamenic de Grades Académicos ¥ Tiulos Profesionales da ia Unhversidad
National “San Luls Gonzaga®

Articuln  IP-DESIGNAR como Asescts ool desarrollo dal Prayasia da
Iresiigacdn a la Dra. ISABEL MATIVIDAD URLARE VELAZCO,

Ariculy J°, - OTORGAR un plaza micimo de cuatre (04) meses para I
presanlacin del Informe Final, conforme a lo dispoasts en el A, 327 ine, 10 dal Raglameanio
de Grados Académices v Thukoes Profesionaies da Urivaraidad Macianal “San Luis Ganzags”,

Articule 47, - TRANSCRIBIR 1 presente Resclucidn @ la Unidad de Imvestigacitn
¥ demas instancias de la Facullad de Enfarmadia par su cangcimienio ylines,

Registrose, comuniguese y archivess.

B AL A LY .
OULTAD OE £8 EIHI:E‘:'H‘{:.[‘I
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Anexo 4 Resolucioén directoral

) . ( Ne N28 -2024—HR|/DE.

GOBIERNO REGIONAL ICA
Hospital Regional de Ica

Resolucién Directoral

lca, /i__de (Qe%'b'\( del 2024

LA OPCIWt

E‘.‘.‘.&S. ¥/fecha 24 de Setiembre del afio 2024, =mitido por la Directora Ejecutiva del Hospital
Regional de Ica, donde se autoriza emitir el acto resolutivo aprobando el proyecto de
Investigacion, revisado por el Comité de Efica en Investigacion, segun Oficio N° 277-2024-
GORE-DIRESA-HRI/OADI

5, 2, CONSIDERANDO:

g ""m Que, los numerales | y XV del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842 Ley General de Salud
c

=

sh = Eestablecen que la proteccidn de la salud es de interés publico y por tanto es de
b

I & responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoveria y que el Estado promueve la
investigacion cientifica y tecnologica en el campo de la salud.

. ‘\Que el articulo 28 de la Ley N° 26842 Ley General de Salud, dispone que la investigacion

- "experimental con personas debe cefirse a las legislaciones especiales sobre la materia y

‘ q/los postulados éticos contenidos en la declaracién Helsinki y sucesivas declaraciones
_que actudlicen los referidos postulados

Que por Decreto Supremo N° 021-2017-SA, se aprueba el reglamento de ensayos clinicos,

norma legal que en su articulo 58° denomina Comité Institucional de Etica en

Investigacién a la instancia sin fines de lucro, es una institucion de investigacion, con

disposicion de participar. encargade de velar por la proteccion de los derechos
~ seguridad y bienestar de 10s sujetos de investigacion.

Que, mediante Oficio N° 277-2024-GORE-DIRESA-HRI/OADI, de fecha 24 de Setiembre del
afio 2024, el jefe de la Oficina de Apoyc a la Docencia e Investigacion del Hospital
Regional de Ica, solicita emitir el acto resolutjvo de aprobacion del proyecto de tesis,
titulado “APOYO FAMILIAR Y MANEJO DEL ESTRES EN ENFERMEROS DEL HOSPITAL REGIONAL
DE ICA-2024" presentado por la Investigadora: CARBAJAL BAUTISTA, BEATRIZ PILAR,
alumna de la Facultad de Enfermeria, de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”,
para optar EL Titulo Profesional de Licenciada en Enfermeria, el cual ha sido revisado y
aprobado por el Comité de Etica en Invesigacion de esta sede docente: adjuntando el
Acta de evaluacién y Aprobacion de fecha 24 de Setiembre del ano 2024.

Que, con Memorando N° 1289-2024-HRI/DE, de fecha 24 de Setiembre del ano 2024, la
Directora Ejecutiva del Hospital Regional de Ica, autoriza emitir el acto resolutivo
aprobando el Proyecto de investigacion, revisado por el Comité de Efica en Investigacion

y detallado. en el Oficio N° 277-2024—GORE—DIRESA—HR|/OADI. o .
En uso de las facultades contenidas en el Reglamento de Organizacién y Funciones del

A

-PAG. 02-
A Neee
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Anexo 5 carta N° 030-2024-HRI/JDENF.

IS 5 58

%e% GOBIERNO REGIONAL DE ICA %, *
HOSPITAL REGIONAL DE ICA o

PERU

GORE - A DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA _—

“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA
Y DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO’,’

LAY CE SIS, AL i

“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUEST
RA INDEPENDEN
Y DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE Jl‘J\NiN Y AYAcuc%"'

Ica, 25 de octubre del 2024

N2 - -HRI NF.
SENORITA: CARBAJAL BAUTISTA BEATRIZ PILAR
ASUNTO: REMITO RESPUESTA

REF.: FUT S/N
EXP. N¢ 24-20083-001

Me dirijo a usted, para saludarla cordialmente y a la vez en atencién al documento de la
referencia, el cual solicita permiso para aplicar instrumento de recoleccién de informacién
(encuesta) al personal de enfermeria debo manifestarle que su solicitud es considerado
PROCEDENTE, por lo que se concede el permiso respectivo.

Lo que informo para su conocimiento y fines pertinentes.
Atentamente,

S AL REGIUNAL DE ICA

Y/

AVdT/|.ENF
plg/sec

/’—:’:’Jo—;'/,//'
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Anexo 6 Matriz de consistencia

Problemas de investigacion Objetivos de investigacion Hipétesis de investigacion Variables Metodologia
Problema general Objetivo general Hipétesis general Variable 1 Tipo d? lnve’s?lgacwn
Tipo basica
(Cual es la relacion entre el Determinar la relacion entre el Existe una relacién mgplﬁcanva .Enfot-lue de
o . . . entre el apoyo familiar y el investigacion
apoyo familiar y el manejo del apoyo familiar y el manejo del . , - s
/ . . . manejo del estrés en enfermeros Apoyo familiar Cuantitativo
estrés en enfermeros del Hospital  estrés en enfermeros del Hospital . . .
. . del Hospital Regional de Ica, Nivel de
Regional de Ica, 20247 Regional de Ica, 2024 . R
2024 investigacion:
Nivel correlacional
Problemas especificos Objetivos especificos Hipotesis especificas Dimensiones

. (Cual es el nivel de
apoyo familiar en enfermeros del
Hospital Regional de Ica, 2024?
. (Cual es el nivel del
manejo del estrés en enfermeros
del Hospital Regional de Ica,
2024?

. (Cudl es la relacion
entre las dimensiones del apoyo
familiar y el manejo del estrés en
enfermeros del Hospital Regional
de Ica, 2024?

. Identificar el nivel de
apoyo familiar en enfermeros del
Hospital Regional de Ica, 2024

. Identificar el nivel del
manejo del estrés en enfermeros
del Hospital Regional de Ica,
2024

. Identificar la relacion
entre las dimensiones del apoyo
familiar y el manejo del estrés en
enfermeros del Hospital Regional
de Ica, 2024

. Existe nivel medio de
apoyo familiar en enfermeros del
Hospital Regional de Ica, 2024

) Existe nivel medio del
manejo del estrés en enfermeros
del Hospital Regional de Ica,
2024

. Existe relacion
significativa entre las
dimensiones del apoyo familiar y
el manejo del estrés en
enfermeros del Hospital
Regional de Ica, 2024

Apoyo afectivo
Apoyo emocional
Apoyo instrumental
Apoyo interactivo

Variable 2

Manejo del estrés

Dimensiones

Nivel fisiologico

Nivel cognitivo- emocional

Nivel conductual

Disefio de la
investigacion:
Disefio no
experimental
Poblacion y muestra
Poblacion:

327 enfermeros
Muestra:

177 enfermeros
Tipo de muestra:
probabilistica
Muestreo Aleatorio
simple
Técnica de
recoleccion de datos
Encuesta
Instrumento
Cuestionario
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Anexo 7 Cuadro de operacionalizacion de variables

Variable Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones  Indicadores  Escala Instrumento
Apoyo Afinidad
La variable representa a los cuidados, Mediante un cuestionario se _afectivo Intereses
atenciones y soporte que ofrece el entorno analizd a la dimensién apoyo Apoyo Gratitud
Variable 1: Apoyo familiar a los miembros que la conforman, afectivo, emocional, asi como el _emocional Confianza . . .
- e, . . . - Ordinal  Cuestionario
familiar convirtiéendose en una ayuda a las apoyo instrumental e interactivo Apoyo Bienestar
necesidades que puedan presentar sus para consignar el apoyo familiar instrumental Respeto
integrantes 22. en los enfermeros. Apoyo Alivio
interactivo Tranquilidad
. . . Nivel Concentracion
. . Mediante un cuestionario se S S
La variable corresponde al conjunto de . . ., . fisioldgico Paciencia
. analiz6 la dimensiéon nivel - -
acciones que desarrollan las personas en C . . Nivel Contratiempos
. . . . fisiologico, cognitivo-emocional, .. ..
Variable 2: Manejo  miras de afrontar eficientemente las . . S cognitivo- Sentimiento . . .
\ - oo al igual que la dimension nivel . Ordinal  Cuestionario
del estrés condiciones, situaciones o factores que . emocional de culpa
3 , conductual para determinar el
tienden a provocarles estrés y afectar su . , . Estado de
< o3 manejo de estrés en los Nivel .
desempeno =, animo
enfermeros. conductual o
Intranquilidad
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Anexo 8 Ficha técnica de instrumento

Variable: Apoyo familiar

Entidad de publicacion: Universidad César Vallejo

Autor: Aroni Salas, Katty/ Zavala Sanchez, Brigith Bertha

Ano: 2023

Lugar: Lima

Titulo: Apoyo familiar y calidad de vida del adulto mayor en el AAHH Sol Naciente de Comas
Duracion: 20 minutos

Valoracion: Para la presente investigacion, se ha considerado la escala Likert de valoracion

Confiabilidad del instrumento: La confiabilidad del presente instrumento, se ha encontrado

determinado, por medio del Alfa de Cronbach, en el que se mantuvo una valoracién mayor a 0.70
Profesionales validadores: Mgtr. Blancas Fierro, Lila Hermina

Link: https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/125566/Aroni_SK-
Zavala_SBB-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Variable: Manejo del estrés

Entidad de publicacion: Universidad César Vallejo
Autor: Urrutia Herrera, Rosa Isabel

Afio: 2022

Lugar: Lima

Titulo: Inteligencia emocional y manejo del estrés en docentes de una institucion educativa del
distrito de Pueblo Nuevo, 2022

Duracion: 20 minutos
Valoracion: Para la presente investigacion, se ha considerado la escala Likert de valoracion

Confiabilidad del instrumento: La confiabilidad del presente instrumento, se ha encontrado
determinado, por medio del Alfa de Cronbach, en el que se mantuvo una valoracion mayor a 0.70

Profesionales validadores: Dr. Espejo Lazaro, Juan Carlos

Link: https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/100562/Urrutia_ HRI-
SD.pdf?sequence=4&isAllowed=y
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Anexo 9 Base de datos

P1|PZ|P3|(P4|P3 | P6E|PY7|P8|PI|P10| P |P1Z2| P13 P4 [PIS| P16 P17 | P18 | P13 (P20 Q1| Q2 | Q3 | Q4 | Q5| Q6 | Q7 | Q8 | Q3 |310|011|312|Q13|Q14) Q15
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20.000
B9.400
0.880
15.000
10.040
43.750
0.851
104.00
106.00
112.00

100.00

2

@

Alia

K (Nimero de items)
Alia

Vi varianza por item
Vi {varianza total)

K [Nimero de items)
Vi varianza por item
Vt (varianza total)

Q6 | Q7 | ©8 | Q9 |Q10) Q11| Q12| Q13| Q14| Q15

Q4 | @5

36.00
9.00
55.00
6.00
36.00
Q3

5
5

89.00
60.00
59.40

Q2

3

P19 [ P20
061 069
43.00
47.00
44 00
45.00
32.00
41.00
48.76

3

0.4

4
4
2
3

3

P17 [ P18

0.4

3

VARIABLE 1
VARIABLE 2

061 069 08!

3

0.4

AMBAS VARIABLES

0.36 061 016 0.81 1.00

3

=

P12 [ P13 | P14 | P15 | P16

0.4

3

P11| P12 | P13 [ P14 | P15 | P16 [ P17 | P18 | P19 | P20 | Q1

P9 [P10[P11

0.69 0.0% 0.84 0.85

c

PG | PT | PB

P4 | P5 | P6 | P7T [ P8 | P9 | P10

G2 Q3 | Q4| Q5 | Q6| Q7 | Q8 [ Q9 Q10| Q11| Q12| Q13| Q14| Q15

P3

121 0.84 0.89 1.00 0.8

1.00 076 036 0.56 0.41 0.49 029 061 0.69 08!

P2 [P3|[P4| P

a1
0.24
P2

P1
049
P1

10
N®
10

Anexo 10 Confiabilidad del instrumento

Varianzas
Varianzas

T7.00
§7.00
179.16

€8.00

0.36 061 0.16 0.81 1.00

0.69 0.09 064 0.85

0.61 069 0.24 1.21 0.64 0.89 1.00 0.65

35.000

21.400
175160

1.906

|
41

0.45 0.4

Alfa

0.61 0.69 0.6

0.4

K (Nimero de items)
Vi varianza por item
Vi (varianza total)

0.4

10

Varianzas 049 1.00 0.76 036 056 0.41 049 0.2% 061 069 0.6



Anexo 11 Baremos

Tabla 15. Baremos de variables y dimensiones

Nivel bajo Nivel medio Nivel alto

Variable 1 20-46 47-172 73 - 100
Variable 2 15-35 36 -55 56 -175
Dimensiones 5-11 12-17 18 - 25
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Anexo 12 Estadistica inferencial
Estadistica descriptiva por pregunta

Figura 1. Analisis de la variable Apoyo familiar

&0

40

20

Mivel bajo Mivel medio Mivel alto
Nota: Procesado en SPSS V 26.00
Figura 2. Anélisis de la dimension Apoyo afectivo

Mivel bajo MNivel medio MNivel alto

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Figura 3. Analisis de la dimension Apoyo emocional
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Mivel bajo Mivel medio Mivel alto

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Figura 4. Analisis de la dimension Apoyo instrumental

a0

Mivel bajo Mivel medio Mivel alto

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Figura 5. Anélisis de la dimension Apoyo interactivo
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Mivel bajo Mivel medio
Nota: Procesado en SPSS V 26.00
Objetivo especifico 2

Figura 6. Anélisis de la variable Manejo del estrés

Mivel alto

|2.3%]

Mivel baio MNivel medio

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Figura 7. Analisis de la dimension Nivel fisiol6gico

45

Mivel alto




Mivel bajo MNivel medio

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Figura 8. Analisis de la dimension Nivel cognitivo- emocional

Mivel alto

60

40

20

Mivel bajo Mivel medio

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Figura 9. Analisis de la dimension Nivel conductual
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Mivel alto




60

40

20

Mivel bajo MNivel medio Mivel alto

Nota: Procesado en SPSS V 26.00
Figura 10 Considera gue tiene el apoyo de su familiar cuando lo necesita

40

Totalmente en En desacuerdo MNi de acuerdo, ni De acuerdo Tatalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

El porcentaje de 32.80% de encuestados que se posiciona en un punto neutral al evaluar el
respaldo que recibe de sus allegados al necesitarlo sugiere cierta ambivalencia. Esta postura puede
indicar que algunos participantes no experimentan una sensacion clara de respaldo o, en su
defecto, que este apoyo se brinda de manera intermitente. Tal neutralidad refleja una percepcion
en la que la frecuencia o disponibilidad del respaldo recibido no es constante o plenamente

satisfactorio para todos los participantes.
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Figura 11. Tiene la confianza suficiente con sus familiares para hablar de sus problemas
personales o en el &mbito laboral

40

Totalmente en En desacuerdo Mi de acuerdo, ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Un 33.30% de los encuestados mantiene una postura intermedia sobre su grado de confianza para
expresar dificultades personales o laborales con sus allegados. Este hallazgo podria interpretarse
como una sefial de distanciamiento o una percepcion de vulnerabilidad en las relaciones
personales, donde algunos participantes pueden no sentir el nivel de seguridad necesario para

abordar temas delicados o potencialmente complejos.
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Figura 12. Cuenta con algin familiar de confianza para conversar sobre sus preocupaciones

40

Totalmente en En desacuerdo Mi de acuerdo ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

El 33.90% en desacuerdo sobre contar con un familiar con quien compartir preocupaciones denota
una falta de conexién significativa. Esta cifra refleja un escenario en el que parte de los
encuestados podria sentirse aislado o poco dispuesto a involucrar a familiares en sus inquietudes,
lo cual podria estar relacionado con la percepcion de posibles juicios o la carencia de confianza

en dichas relaciones.
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Figura 13. Considera que su familia comprende sus problemas

40

Totalmente en Endesacuerdo  Ni de acuerdo, ni De acuerdo Taotalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Con un 36.70% en neutralidad al considerar la comprensién de sus familiares frente a sus
dificultades, los datos revelan una percepcion de soporte moderado. Esta postura puede insinuar
gue, aunque existe cierta disposicion para comprender, no siempre se percibe como un apoyo
tangible o efectivo, lo cual podria influir en la percepcion de satisfaccién o respaldo emocional

entre los participantes.
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Figura 14. Considera que su entorno familiar estd siempre dispuesto a apoyarlo

40

Totalmente en En desacuerdo Mi de acuerdo, ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

La postura neutral de un 36.70% sobre la disposicién de su entorno a ofrecer respaldo destaca una
percepcidn ambivalente. Esto sugiere que, para algunos, el apoyo recibido no siempre es evidente
0 constante, pudiendo generar una relacién de dependencia limitada y una busqueda de recursos

adicionales para enfrentar situaciones complejas sin contar plenamente con sus allegados.
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Figura 15. Puede contar con sus familiares para conversar de cualquier problema que pueda estar

aconteciendo

40

Totalmente en Endesacuerdo  Mi de acuerdo, ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

La respuesta de 36.20% que se sitla en un punto intermedio sobre la posibilidad de dialogar sobre
cualquier problema con familiares refleja una percepcion de acceso restringido a dichos
intercambios. Esto sugiere una relacion que, si bien permite el didlogo en ciertos contextos,

presenta barreras o limitaciones para temas que podrian ser sensibles o delicados.
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Figura 16. Sus familiares tienen la suficiente confianza para expresarle cuando no hace las cosas
bien

40

Totalmente en En desacuerdo i de acuerdo, ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Un 36.20% de neutralidad sobre la confianza de familiares para dar retroalimentacion sobre
errores muestra una ambigiiedad en la percepcion de este tipo de comunicacion. Esta respuesta
podria revelar una falta de apertura en la relacion, donde la critica constructiva o los consejos no

siempre fluyen de manera esponténea o efectiva.
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Figura 17. Tiene familiares con quienes pueda compartir sus problemas o temores y cosas intimas

40

Totalmente en En desacuerdo MNi de acuerdo, ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Un 36.70% de desacuerdo sobre la posibilidad de compartir problemas o aspectos personales con
familiares indica una distancia emocional en la relacion. La cifra refleja que muchos encuestados
no encuentran en su entorno cercano el apoyo deseado para enfrentar situaciones que requieren

apertura emocional, lo cual puede tener implicaciones en el manejo individual de sus desafios.
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Figura 18. Considera que sus familiares lo apoyan en momentos buenos, asi como en situaciones
dificiles

40

Totalmente en En desacuerdo Mi de acuerdo, ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Con un 37.90% que permanece en neutralidad al evaluar el respaldo familiar tanto en buenos
como en malos momentos, se evidencia una percepcion de apoyo que no es plenamente
satisfactorio ni ausente. Este porcentaje sugiere que, aunque existe cierta disposicion para brindar

respaldo, no siempre es constante o suficientemente tangible.
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Figura 19. Suele pasar buenos momentos y divertirse con sus familiares

40

Totalmente en En desacuerdo Mi de acuerdo, ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

La posicion de 32.80% en neutralidad sobre los buenos momentos y la diversion con sus allegados
sugiere una relacion ambivalente. Esto podria indicar que la interaccion, aunque presente, no se
traduce necesariamente en experiencias de disfrute o satisfaccion plena, reflejando posiblemente
una dinamica rutinaria o poco estimulante.

56



Figura 20. Sus familiares le brindan apoyo y bienestar en su dia a dia

a0

Totalmente en Endesacuerdo  Nide acuerdo ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Con un 40.70% en neutralidad sobre el bienestar diario brindado por familiares, se refleja una
percepcién ambigua de soporte cotidiano. La respuesta podria indicar que, aungue el apoyo existe,
no es lo suficientemente consistente o notable como para que los encuestados lo consideren

significativo en su vida diaria.
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Figura 21. Sus familiares suelen aconsejarlo cuando tiene problemas

40

Totalmente en En desacuerdo MNi de acuerdo, ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

El 35.00% en desacuerdo sobre la recepcion de consejos por parte de sus allegados refleja una
percepcion de escaso respaldo orientado a la resolucion de problemas. Esta cifra sugiere una
dinamica en la que los encuestados podrian sentirse carentes de orientacion o guia en momentos

criticos, afectando su capacidad de toma de decisiones.
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Figura 22. Cuenta con algin familiar con quien pueda relajarse

40

Tatalmente en En desacuerdo MNi de acuerdo, ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Con un 32.80% en desacuerdo sobre la disponibilidad de un familiar con quien relajarse, se
evidencia una falta de apoyo en momentos de descanso o alivio emocional. Este porcentaje refleja
un aislamiento percibido, donde el bienestar emocional podria depender exclusivamente de los

propios recursos del encuestado.
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Figura 23. Cuenta con algin familiar que lo ayude a olvidar sus problemas

40

Totalmente en Endesacuerdo  Mi de acuerdo ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Un 32.20% de desacuerdo sobre la posibilidad de contar con un familiar para olvidar problemas
destaca una limitacion en el soporte emocional. Esta percepcion podria indicar que los
encuestados no encuentran en sus allegados el nivel de apoyo necesario para aliviar tensiones,

manteniendo una relacion mas distante o funcional.
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Figura 24. Su familiar muestra interés cuando usted presenta problemas personales o del &mbito
laboral

40

Totalmente en En desacuerdo Mi de acuerdo, ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

La cifra de 32.80% en desacuerdo sobre el interés de familiares en sus problemas personales o
laborales denota una falta de cercania o interés evidente. Esta postura podria estar relacionada con
una percepcion de indiferencia o desconexion emocional, dificultando el soporte en momentos de

vulnerabilidad.
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Figura 25. Considera que sus familiares demuestran amor y afecto en los momentos mas dificiles

40

Totalmente en En desacuerdo Ni de acuerdo, ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

El 34.50% en desacuerdo con la demostracion de afecto en momentos dificiles refleja una
percepcion de insuficiencia en el apoyo afectivo. Esta respuesta podria sugerir que, para algunos,
los lazos familiares no son vistos como una fuente de confort, afectando la relacién en situaciones

criticas.
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Figura 26. Sus familiares lo hacen sentir querido

40

Tatalmente en En desacuerdo Mi de acuerdo, ni De acuerdo Tatalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Un 32.20% que permanece neutral en cuanto a sentirse querido por sus familiares sugiere una
ambigliedad en la percepcién de afecto. Esta postura podria indicar que, si bien existe alguna
forma de conexion, esta no es lo suficientemente sélida o clara como para generar una sensacion

de apoyo emocional fuerte.
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Figura 27. Sus familiares suelen aconsejarlo cuando realmente lo desea

40

Totalmente en En desacuerdo MNi de acuerdo, ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

El desacuerdo de un 31.60% sobre recibir consejos cuando los desean evidencia una percepcion
de falta de atencién a sus necesidades. Esto podria reflejar que los encuestados sienten que su
entorno no es receptivo a sus demandas de orientacion en momentos especificos, generando una

percepcion de aislamiento.
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Figura 28. Sus familiares lo aconsejan ante problemas personales

40

Totalmente en En desacuerdo  Mi de acuerdo, ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

La neutralidad del 36.70% sobre recibir consejos en problemas personales sugiere una
ambigiedad en el soporte orientador de sus allegados. Esto puede indicar una relacion en la que,
si bien existe la posibilidad de recibir consejo, este no se da con la regularidad o el nivel de

atencion esperados.
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Figura 29. Sus familiares muestran total interés por apoyarlo en momentos dificiles

40

Totalmente en En desacuerdo i de acuerdo, ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Un 35.00% en neutralidad sobre el interés de familiares en apoyarlo en momentos dificiles refleja
una percepcion de respaldo moderado. Esta cifra sugiere que, aunque existe cierta disposicién de

apoyo, no se percibe de manera constante o significativa.

66



Figura 30. Considera que los problemas laborales afectan su estado de salud

40

Totalmente en Endesacuerdo  Ni de acuerdo, ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

La neutralidad de 32.80% sobre los efectos del trabajo en su salud indica una percepcion de
afectacion laboral que no es abiertamente problematica ni insignificante. Esto refleja un estado
de alerta moderado en el que los encuestados podrian estar manejando sus demandas laborales

sin percibir un impacto extremo.
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Figura 31. Considera que le cuesta mantener la concentracion durante la jornada laboral

40

Totalmente en Endesacuerdo  Nide acuerdo, ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Un 35.00% en desacuerdo sobre la dificultad para concentrarse sugiere que, en general, los
encuestados se sienten capaces de mantener su atencién en el trabajo, pese a ciertas
complicaciones que pudieran enfrentar, reflejando un nivel de control efectivo sobre sus

funciones.
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Figura 32. A pesar de las exigencias de su trabajo, considera que cuenta con buen estado de salud

40

Tatalmente en En desacuerdo Mi de acuerdo ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Con un 30.50% en desacuerdo sobre su estado de salud en medio de las demandas laborales, los
datos reflejan una percepcion negativa del bienestar fisico o emocional. Esto podria indicar que
algunos sienten que sus condiciones de trabajo impactan su salud, posiblemente sin encontrar

soluciones efectivas para gestionar el estrés.
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Figura 33. Frente problemas que surgen en el trabajo, consideran que se le altera la respiracion

40

Totalmente en Endesacuerde  Nide acuerdo, ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

El 35.00% en neutralidad sobre el cambio en su respiracién ante problemas laborales refleja una
adaptacion moderada frente a situaciones de presién. Esta postura podria indicar que, aungue los
problemas generan reacciones fisicas, estas no resultan particularmente intensas ni

insignificantes.
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Figura 34. Cree que debe actuar con mas calma durante el desarrollo de las tareas laborales

40

Totalmente en Endesacuerdo  Nide acuerdo ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

La neutralidad del 31.10% sobre actuar con calma sugiere un autocontrol moderado. Esta
respuesta refleja que los encuestados, si bien reconocen la importancia de mantener la calma, no

siempre logran aplicar esta habilidad en todas las situaciones que se presentan en su entorno

laboral.
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Figura 35. Para aliviar cualquier malestar, usted consume tranquilizantes o farmacos

40

Totalmente en Endesacuerdo  Mide acuerdo, ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

El 32.20% en desacuerdo sobre el consumo de tranquilizantes para aliviar malestares indica que
los encuestados no recurren de manera regular a estos métodos. Esto sugiere un enfoque diferente

para el manejo de sus emociones, en el que se priorizan otros métodos de gestion del malestar.
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Figura 36. Considera que en el ambito laboral pierde facilmente la paciencia

40

Tatalmente en En desacuerdo Mi de acuerdo, ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Con un 35.60% en neutralidad sobre la pérdida de paciencia, se refleja una adaptacion moderada.
Esto sugiere que, aunque algunos encuestados experimentan frustracion en el trabajo, esta no es

lo suficientemente intensa como para considerar que afecta de forma drastica su desempefio.
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Figura 37. Ante contratiempos laborales, le cuesta mantener la calma o tranquilizarse

40

30

20

10

Totalmente en En desacuerdo Mi de acuerdo ni De acuerdo Tatalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

La neutralidad de 35.60% sobre la dificultad para mantener la calma en contratiempos laborales
refleja un control intermedio en la gestion emocional. Los encuestados podrian reconocer

momentos de tensidn, aungue sin que estos resulten particularmente disruptivos.
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Figura 38. Ante problemas laborales, usted reacciona de forma agresiva

40

Totalmente en En desacuerdo  MNide acuerdo, ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Un 37.30% en neutralidad sobre reaccionar de forma agresiva sugiere que, aungue algunos
encuestados experimentan estrés, este no siempre resulta en respuestas agresivas, mostrando un

grado de autocontrol adecuado en el entorno laboral.
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Figura 39. Durante el desarrollo de sus funciones, a menudo ha sentido ganas de llorar

40

Totalmente en En desacuerdo Mi de acuerdo, ni De acuerdo Taotalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

La neutralidad de 35.00% sobre el deseo de llorar en situaciones laborales refleja una carga
emocional moderada, donde algunos encuestados podrian sentirse vulnerables, pero no de una

manera que afecte constantemente su estabilidad emocional.
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Figura 40. Frente a problemas laborales, suele entristecerse

Totalmente en En desacuerdo MNi de acuerdo, ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

El desacuerdo de 34.50% sobre la tristeza ante problemas laborales sugiere que los encuestados
no tienden a responder emocionalmente de manera negativa ante complicaciones, lo cual podria

reflejar una resiliencia en su actitud frente a los desafios laborales.
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Figura 41. Considera que se acelera ante cuestiones laborales que no son tan urgentes

40

Totalmente en Endesacuerdo N de acuerdo ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Un 37.30% en desacuerdo sobre la aceleracion frente a asuntos no urgentes sugiere una gestion
adecuada del ritmo laboral. Los encuestados parecen manejar una diferenciacion clara entre tareas

prioritarias y aquellas que pueden esperar, evitando reacciones impulsivas.
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Figura 42. Considera que se vuelve pesimista frente a los problemas laborales

40

Totalmente en En desacuerdo  Nide acuerdo ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

La neutralidad de 35.00% sobre el pesimismo ante problemas laborales muestra una ambivalencia
en la actitud frente a dificultades, donde los encuestados podrian manifestar pensamientos

negativos de forma ocasional sin que esto influya completamente en su perspectiva.
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Figura 43. Considera que los problemas en el &mbito laboral llegan a cambiar facilmente su
estado de animo, afectando su desempefio

40

Totalmente en Endesacuerdo  MNi de acuerdo, ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Un 35.60% en neutralidad sobre el cambio de animo debido a problemas en el trabajo indica que,
aunque existen fluctuaciones emocionales, no afectan drasticamente el desempefio laboral de los

encuestados.
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Figura 44. Cree que tiene falta de energia para poder afrontar sus labores

40

Totalmente en En desacuerdo i de acuerdo, ni De acuerdo Tatalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

La percepcion de desacuerdo en un 32.80% sobre la falta de energia para enfrentar las labores
denota una percepcion de vitalidad y compromiso. Los encuestados parecen mantener una
capacidad fisica y mental para cumplir con sus responsabilidades, minimizando los efectos del

cansancio.
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Anexo 13 evidencias
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