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Resumen 

Los factores de riesgo psicosocial en el establecimiento de salud relacionados al estrés laboral 

involucran reacciones tanto fisiológicas como psicológicas en el trabajador expuesto, pudiendo 

ocasionar daño en la salud. El objetivo principal fue establecer la relación entre los factores de riesgo 

psicosocial y el estrés laboral en el personal de salud del Hospital Distrital Santa Isabel, El Porvenir, 

2022. Se llevó a cabo un estudio no experimental, transversal y correlacional, empleando métodos de 

encuesta a través del cuestionario modificado de los factores de riesgo psicosocial y el cuestionario 

de estrés laboral, con una muestra censal de 95 trabajadores asistenciales del Hospital Distrital Santa 

Isabel, El Porvenir. Se incluyó un total de 95 participantes, el 61.1% considera los factores de riesgos 

psicosociales en un nivel medio; del cual el 36.8% se ubicó en bajo estrés laboral, 17.9% medio estrés 

laboral y 6.3% alto estrés laboral. Se determinó una correlación significativa entre los factores de 

riesgos psicosociales y el estrés laboral (rho=0.534, p < 0.05). Se evidencia correlación moderada 

positiva y significativa, en todas las dimensiones de los factores de riesgo psicosocial. Lo que indica 

que existe relación significativa entre los factores de riesgo psicosocial y estrés laboral en el personal 

de la salud del Hospital Distrital Santa Isabel, El Porvenir, 2022.  

Palabras clave: factores de riesgo, psicosocial, estrés laboral, personal de salud 

 

Abstract 

Psychosocial risk factors in the health facility related to work stress involve the exposed worker's 

physiological and psychological reactions, which could cause health damage. The main objective was 

to establish the relationship between psychosocial risk factors and work stress in health personnel at 

the Santa Isabel District Hospital, El Porvenir, 2022.A non-experimental, cross-sectional, and 

correlational study was carried out using survey methods, the modified psychosocial risk factors 

questionnaire, and the work stress questionnaire, with a census sample of 95 healthcare workers from 

the Santa Isabel District Hospital, El Porvenir. A total of 95 participants were included; 61.1% 
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considered psychosocial risk factors at a medium level, of which 36.8% were located in low work 

stress, 17.9% medium work stress, and 6.3% high work stress. A significant correlation was 

determined between psychosocial risk factors and work stress (rho=0.534, p < 0.05). Our study 

revealed a moderate positive and significant correlation across all dimensions of psychosocial risk 

factors. This finding underscores the significant relationship between psychosocial risk factors and 

work stress in the Santa Isabel, El Porvenir District Hospital, 2022 health personnel.  

Keywords: risk factors, psychosocial, work stress, health personnel 
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INTRODUCCIÓN 

Las personas encargadas de trabajar en la salud, a menudo presentan situaciones que ponen en 

dificultad el estado mental en el trabajo, consiguientemente puede cambiar el bienestar, relacionado al 

estrés laboral (Nazarov et al., 2024). Los riesgos psicosociales pueden tener la predisposición de 

causar daño en los trabajadores de la salud (Di Tecco et al., 2020). Ansoleaga et al., 2015, los definió 

como un grupo conformado de distintas cualidades de la organización y el ambiente de trabajo que 

puede causar daño a la salud del trabajador. Son muchos los orígenes de los riesgos psicosociales 

(Barello et al., 2020).  El trabajo que no condiciona un adecuado aporte económico es una de las causas 

de estrés financiero, en el trabajador puede crear la necesidad imperiosa de tener un adecuado ingreso 

económico ya la larga causar daño indirecto a la salud del trabajador; también puede generar falta al 

lugar de trabajo, alteración del ímpetu de colaboración con la institución, entre otros. (Scozzafave et 

al., 2019).  

Existen muchas teorías que referencian a los distintos factores de riesgo psicosocial, una de ellas es 

el modelo Demanda-Control de Karasek y Theorell (Portoghese et al ., 2020), el cual hace referencia a 

dos componentes que se involucran directamente con el estrés laboral, primero las exigencias 

laborales y demandas psicológicas del trabajo, y, segundo, la respuesta del trabajador ante las mismas. 

Otra de las teorías es el modelo del Desequilibrio Esfuerzo-Recompensa de Siegrist (Siegrist, 1996) el 

cual involucra al origen de los riesgos psicosociales es originado por una alteración en el balance entre  

el esfuerzo dedicado del trabajador y la recompensa que se obtiene producto de esta dedicación. 

Menciona que el estrés se origina cuando una dedicación aumentada no genera las recompensas que 

se espera por el trabajador, y en el contexto del tiempo puede llegar a causar alguna patología de 

principal índole cardiovascular y/o músculo-esquelética (Fernández-López et al., 2005). 

Existen 7 dimensiones correspondientes a la evaluación en los factores de riesgo psicosocial (Guàrdia 

Olmos et al., 2008): las condiciones del lugar de trabajo, la carga de trabajo, el contenido y 

características de la tarea, las exigencias laborales, el papel laboral y desarrollo de la carrera, la 

interacción social y aspectos organizacionales, y la remuneración del rendimiento. Además existen 

algunas medidas que se administran con los efectos psicológicos las cuales son: comunicación clara, 

acceso a protección personal adecuada, descanso correcto, y acompañamiento tanto práctico como 

psicológico (Leyva-Vela et al,. 2018). Cuando se solicita opinión de los trabajadores en lo concerniente 

a la forma de organizar y de aplicar algunos cambios de aspecto laboral, que incluye la seguridad, se 

correlaciona directamente con un beneficio sostenido en la satisfacción del mismo, lo que conlleva a 

un bienestar de la salud de los trabajadores, ya que se consigue fortalecer el control, la conciencia del 

trabajo y la organización y comprensión de las exigencias y el proceso de trabajo, y con ello participan 

activamente en la reducción de los obstáculos en el ambiente laboral (Zoeckler, 2018). 

En el trabajo puede ocurrir estrés, y esta se relaciona entre el trabajador y el medio donde desempeña 

sus funciones, el estrés que se origina predispone al trabajador a enfrentar las metas que sobrepasan 

la preparación de las personas, con ello se pone en manifiesto una alteración del bienestar personal, el 

cual es de naturaleza compleja y termina provocando malestar en el trabajador (Maslach et al., 2001). 

Del mismo modo (Albini et al., 2011) define al estrés laboral como  aquellas condiciones que se 

interrelacionan con el desempeño laboral y que terminan comprometiendo la salud y el bienestar de 

los trabajadores. Las personas dedicadas al rubro de la salud conforman la cima de la atención 

sanitaria y médica, ya que se encargan del cuidado integral y de mantener el bienestar físico y social 

de las personas. Sin embargo, aún existe una clara deficiencia de  investigaciones que aclaren la 

interrelación entre los factores de riesgo psicosociales y la incidencia de estrés laboral en hospitales 

nacionales. Por todo ello es imprescindible determinar la relación que existe entre las condiciones del 

lugar de trabajo y estrés laboral en el personal de salud del Hospital Distrital Santa Isabel, El Porvenir, 

2022. 
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El objetivo general fue determinar la relación entre los factores de riesgo psicosocial y estrés laboral 

en el personal de salud del Hospital Distrital Santa Isabel, El Porvenir, 2022. Los objetivos específicos 

fueron determinar la relación que existe de cada dimensión comparados con el estrés laboral en el 

personal de salud del Hospital Distrital Santa Isabel, El Porvenir, 2022. 

METODOLOGÍA 

Diseño del estudio: Se llevó a cabo un estudio no experimental, transversal y correlacional. La 

declaración de la iniciativa Strengthening the Reporting of Observational studies in Epidemiology 

(STROBE) sirvió para revisar el proceso del estudio en todos sus ámbitos. 

Población: La población estuvo conformada por los trabajadores asistenciales del Hospital Distrital 

Santa Isabel, El Porvenir, 2022. 

Criterios de selección: Fueron incluidos todo el personal de salud que trabaja en áreas asistenciales 

del Hospital Distrital Santa Isabel y que firmaron voluntariamente el consentimiento informado. 

Personal de salud con más de un año de permanencia en la modalidad de contratación administrativa 

de servicios, nombrados, plazo fijo. Fueron excluidos el personal de salud con contratos por terceros, 

personal de salud que labora en áreas administrativas, pilotos de ambulancia, personal de limpieza, 

vigilantes, personal de salud que se encuentre en trabajo remoto o mixto, personal sanitario realizando 

el servicio rural y urbano marginal de salud (SERUMS) y aquellos trabajadores que no firmaron el 

consentimiento informado. 

Muestra y muestreo 

Se empleó una muestra censal conformada por 95 trabajadores asistenciales. Se aplicó el cuestionario 

modificado de los factores de riesgo psicosocial de Pando Moreno et al., 2016: el cual evalúa 7 

dimensiones y 46 ítems con los indicadores: nunca, casi nunca, algunas veces, casi siempre y siempre; 

se consideró 3 rangos: bajo (< 92); medio (93 a 184) y alto (> 185). Se evaluó el cuestionario de estrés 

laboral de Bazualdo Fiorini, 2018, el cual consta de 25 preguntas, con 7 alternativas: nunca, raras veces, 

ocasionalmente, algunas veces, frecuentemente, generalmente y siempre; se consideró estrés laboral 

a un puntaje mayor a 118. 

Definición operacional de las variables 

Factores de riesgo psicosociales: Aquellas condiciones en el lugar de trabajo que pueden originar 

algún tipo de afectación en torno a la salud y el bienestar de los trabajadores. 

Estrés laboral: Es la producción de una alteración entre la exigencia en el trabajo y la dificultad en la 

capacidad de responder a ésta de manera eficiente. 

Procedimientos: La recopilación de los datos empleó métodos de encuesta para las variables de 

investigación. Esta información se realizó a través de cuestionarios, empleando la recopilación de 

datos, el cual contiene un grupo de interrogantes cerradas y abiertas relacionada con las variables del 

estudio. Se utilizó una ficha de recopilación de datos generales para el estudio (edad, sexo, estado civil, 

grado de instrucción, servicio en que labora, descripción de funciones, años de servicio, turnos, tipo de 

contrato laboral en otra institución). Los cuestionarios se aplicaron de forma virtual usando la 

plataforma Google Forms y además fueron enviados a través de WhatsApp, a los trabajadores con los 

criterios de inclusión. Los datos recolectados se acumularon en un banco de datos diseñado en 

Microsoft Office Excel, posterior a ello se procesó en el paquete estadístico SPSS Vr. 28. 

Análisis estadístico 
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A través del análisis descriptivo, se analizó el conjunto de datos obtenidos con el fin de observar las 

variables y cada una de las dimensiones del trabajo de investigación. En la estadística inferencial, para 

cumplir con los objetivos se realizó un análisis estadístico bivariado, para la comparación de la variable 

cuantitativa se utilizó rho Spearman; si p < 0.05 se consideró con significancia estadística. Se realizó 

la prueba de normalidad de datos de Kolmogorov-Smirnov. Se calculó como medida de asociación el 

odds ratio y los intervalos de confianza al 95%. 

Aspectos éticos 

Se solicitó autorización para la ejecución del proyecto a la dirección de la Red de Salud Trujillo Este y a 

la jefatura de la unidad de Desarrollo Innovación e investigación del mismo. Toda información brindada 

y derechos de empleados fueron protegidos con el respaldo del comité de ética de la Universidad César 

Vallejo y la Ley General de Salud. Se consideró el informe de Belmont; de Beauchamp y Childress que 

especifican el respeto a la persona según el consejo de organizaciones internacionales de las ciencias 

médicas (CIOMS), por lo que se respetó la libre opinión de cada participante, así como su autorización 

para participar o no en el estudio.  

RESULTADOS 

Se realizaron 95 encuestas que correspondían a 95 trabajadores asistenciales. La edad promedio fue 

de 40,69 ± 8,23. De los cuales 15 (15,79%) presentaron estrés laboral y 80 (84,21%) no presentaron 

estrés laboral. El sexo predominante fue el femenino con 76 (80%), de los cuales el 14 (18,42%) 

presentó estrés laboral. La mayoría de los trabajadores eran casados 59 (62,10%), y la mayoría tiene 

un grado de instrucción universitario 55 (57,89%). La mayoría de trabajadores desempeñan sus labores 

en otras áreas distintas a la emergencia 61 (64,21%). Hubo un total de 35 (36,84%) médicos 

encuestados y la mayoría de trabajadores labora en turno rotativo 75 (78,94%). De los trabajadores 

encuestados un total de 53 (55,78%) tiene un contrato de nombramiento y 57 (60%) trabaja además en 

otra institución (Tabla 1). 

Tabla 1 

Características generales de los trabajadores asistenciales 

Característica Estrés laboral Valor p 

  SI (n = 15) NO (n = 80)  

Edad (años) 36,8 ± 5,77 44,59 ± 10,11 0,002 

Sexo    0,159 

Masculino 1 (6,67%) 18 (22,50%)  

Femenino 14 (93,33%) 62 (77,50%)  

Estado civil    0,329 

Casado  11 (7,33%) 48 (60%)  

Soltero 4 (92,67%) 32 (40%)  

Grado de instrucción   0,001 

Técnico  0 (0%) 9 (11,25%)  

Universitario 1 (6,67%) 54 (67,50%)  

Posgrado 14 (93,33%) 17 (21,25%)  

Años de trabajo 5,07 ± 4,68 10,80 ± 10,80 0,047 

Área de trabajo   0,422 

Emergencia 4 (26,67%) 30 (37,50%)  

Otras áreas 11 (73,33%) 50 (62,50%)  

Labor asistencial   0,009 

Médico 10 (66,67%) 25 (31,25%)  

Paramédico 5 (33,33%) 55 (68,75%)  

Turno de trabajo   0,035 
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Diurno 0 (0%) 19 (23,75%)  

Rotativo 15 (100%) 61 (76,25%)  

Tipo de contrato   0,385 

Nombrado 8 (53,33%) 45 (56,25%)  

Contratado 7 (46,67%) 35 (43,75%)  

Trabajo en otra institución   0,022 

Pública  2 (13,33%) 36 (45%)  

Privada 13 (86,67%) 44 (55%)  

 

Fuente: datos procesados de la encuesta. 

En cuanto a la relación entre los factores de riesgo psicosociales y estrés laboral. Los resultados 

describen que, de 95 encuestados, el 35.8% (34) perciben que los factores de riesgos psicosociales 

son bajos; del cual el 24.2% (23) se ubicó en el nivel bajo, seguido de 10.5% (10) medio y 1.1% (1) alto 

en el estrés laboral. Además, el 61.1% (58) consideran factores de riesgos psicosociales en un nivel 

medio; del cual el 36.8% (35) se ubicó en bajo, 17.9% (17) medio y 6.3% (6) alto al estrés laboral, 

finalmente, el 3.2% (3) de trabajadores de salud perciben factores de riesgo psicosociales donde el 

2.1% (2) se ubica medio y 1.1% (1) en alto que atribuye un estrés laboral alto. Además, se evidencia un 

factor de riesgo en un nivel mediano que atribuye a un estrés laboral bajo (Tabla 2). 

Tabla 2 

Tabla cruzada de los factores de riesgo psicosociales y estrés laboral 

 

Fuente: datos procesados de la encuesta 

   Estrés laboral Total 

Nivel Bajo Medio Alto 

Factores de riesgo psicosocial  Bajo 23 (24,2%) 10 (10,5%) 1 (1,1%) 34 (35,8%) 

Medio  35 (36,8%) 17 (17,9%) 6 (6,3%) 58 (61,1%) 

Alto 0 (0%) 2 (2,1%) 1 (1,1%) 3 (3,2%) 

Condiciones del lugar de trabajo Bajo 28 (29,5%) 14 (14,7%) 4 (4,2%) 46 (48,4%) 

Medio  23 (24,2%) 9 (9,5%) 1 (1,1%) 33 (34,7%) 

Alto 7 (7,4%) 6 (6,3%) 3 (3,2%) 16 (16,8%) 

Carga de trabajo Bajo 27 (28,4%) 12 (12,6%) 2 (2,1%) 41 (43,2%) 

Medio  30 (31,6%) 13 (13,7%) 4 (4,2%) 47 (49,5%) 

Alto 1 (1,1%) 4 (4,2%) 2 (2,1%) 7 (7,4%) 

Contenido y las características de la 
tarea 

Bajo 31 (32,6%) 16 (16,8%) 4 (4,2%) 51 (53,7%) 

Medio  26 (27,4%) 10 (10,5%) 3 (3,2%) 39 (41,1%) 

Alto 1 (1,1%) 3 (3,2%) 1 (1,1%) 5 (5,3%) 

Exigencias laborales Bajo 9 (9,5%) 5 (5,3%) 0 (0%) 14 (14,7%) 

Medio  33 (34,7%) 18 (18,9%) 6 (6,3%) 57 (60%) 

Alto 16 (16,8%) 6 (6,3%) 2 (2,1%) 24 (25,3%) 

Papel laboral y desarrollo de la 
carrera 

Bajo 15 (15,8%) 4 (4,2%) 0 (0%) 19 (20%) 

Medio  31 (32,6%) 18 (18,9%) 6 (6,3%) 55 (57,9%) 

Alto 12 (12,6%) 7 (7,4%) 2 (2,1%) 21 (22,1%) 

Interacción social y aspectos 
organizacionales 

Bajo 38 (40%) 17 (17,9%) 3 (3,2%) 58 (61,1%) 

Medio  16 (16,8%) 10 (10,5%) 5 (5,3%) 31 (32,6%) 

Alto 4 (4,2%) 2 (2,1%) 0 (0%) 6 (6,3%) 

Remuneración de rendimiento Bajo 21 (22,1%) 10 (10,5%) 2 (2,1%) 33 (34,7%) 

Medio  22 (23,2%) 10 (10,5%) 5 (5,3%) 37 (38,9%) 

Alto 15 (15,8%) 9 (9,5%) 1 (1,1%) 25 (26,3%) 
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En la correlación entre los factores de riesgo psicosocial y el estrés laboral (Tabla 3). La correlación 

entre las variables muestra un resultado de rho= 0.534 y p < 0.05, en consecuencia, los factores de 

riesgo psicosociales tienen relación significativa con el estrés laboral. Se obtuvo una correlación 

moderada positiva y con significancia estadística en todas las dimensiones de los factores de riesgo 

psicosocial. En la correlación entre las condiciones del lugar de trabajo y estrés laboral en el personal 

de salud, se obtuvo un valor de rho=0.442 y p < 0.05. Según la correlación entre la carga de trabajo y 

estrés laboral en el personal de salud. Se obtuvo, rho=0.410 y p < 0.05. La correlación entre el contenido 

y características de la tarea y estrés laboral en el personal de salud. Se encontró rho=0.466 y p < 0.05. 

La correlación entre las exigencias laborales y estrés laboral en el personal de salud. Se prueba la 

correlación, con una rho=0.448 y p < 0.05. La correlación entre el papel laboral y estrés laboral en el 

personal de salud. Se consiguió rho=0.428 y p < 0.05. La correlación entre la interacción social y estrés 

laboral en el personal de salud. Se obtuvo una rho=0.456 y p < 0.05. La correlación entre remuneración 

del rendimiento y estrés laboral en el personal de salud. Se obtuvo rho=0.436 y p < 0.05 (Tabla 3). 

Tabla 3 

Correlación entre los factores de riesgo psicosociales y el estrés laboral 

  Rho de Spearman 

Factores de riesgo psicosocial  Coeficiente de correlación ,534** 

  Significancia (bilateral) N = 95 ,000 

Condiciones del lugar de trabajo Coeficiente de correlación ,442** 

Significancia (bilateral) N = 95 ,000 

Carga de trabajo Coeficiente de correlación ,410** 

Significancia (bilateral) N = 95 ,000 

Contenido y las características de la tarea Coeficiente de correlación ,466** 

Significancia (bilateral) N = 95 ,000 

Exigencias laborales Coeficiente de correlación ,448** 

Significancia (bilateral) N = 95 ,000 

Papel laboral y desarrollo de la carrera Coeficiente de correlación ,428** 

Significancia (bilateral) N = 95 ,000 

Interacción social y aspectos organizacionales Coeficiente de correlación ,458** 

Significancia (bilateral) N = 95 ,000 

Remuneración de rendimiento Coeficiente de correlación ,436** 

Significancia (bilateral) N = 95 ,000 

 

Nota: **. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

Según la distribución de trabajadores de la salud según sectores de las dimensiones de factores de 

riesgo psicosocial y estrés laboral. Se muestra que las dimensiones que tuvieron los scores 

significativamente más altos fueron contenido y características de la tarea (19,93 ± 6,67 vs 16,11 ± 

3,92, p = 0,003), exigencias laborales (25,13 ± 2,75 vs 21,24 ± 5,47, p= 0,009), papel laboral y desarrollo 

de la carrera (16,67 ± 3,24 vs 14,55 ± 3,55, p = 0,035) e interacción social (25,20 ± 7,70 vs 20,10 ± 7,23, 

p = 0,015); el score total en los grupos con y sin estrés laboral fueron 137,80 ± 31,95 vs 116,08 ± 23,65, 

p = 0,003). (Tabla 4). 

 

 

Tabla 4 
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Distribución de trabajadores de la salud según scores de las dimensiones de factores de riesgo 

psicosocial y estrés laboral 

Factores de riesgo psicosociales Estrés laboral Valor p 

SI (n = 15) NO (n = 80) 

Condiciones del lugar de trabajo 27,67 ± 7,13 23,63 ± 7,13 0,059 

Carga de trabajo 13,47 ± 6,23 11,51 ± 3,58 0,093 

Contenido y las características de la tarea 19,93 ± 6,67 16,11 ± 3,92 0,003 

Exigencias laborales 25,13 ± 2,75 21,24 ± 5,47 0,009 

Papel laboral y desarrollo de la carrera 16,67 ± 3,24 14,55 ± 3,55 0,035 

Interacción social y aspectos organizacionales 25,20 ± 7,70 20,10 ± 7,23 0,015 

Remuneración de rendimiento 9,73 ± 3,77 8,94 ± 3,12 0,451 

Total 137,80 ± 31,95 116,80 ± 23,65 0,003 

 

Fuente: datos procesados de la encuesta. 

DISCUSIÓN 

El estrés laboral ha sido previamente evaluado y medido a través de diversos cuestionarios como el de 

Maslach et al., 2001; ó el cuestionario de estrés en el trabajo elaborado por la Organización 

Internacional del Trabajo (OIT) – Organización Mundial de la Salud (OMS) entre otros (Frantz & 

Holmgren, 2019; Güler et al., 2019; Marinez-Espinosa et al., 2014); Por tanto, todos los cuestionarios 

tienen una coincidencia en aspectos como agotamiento emocional, despersonalización, además de la 

realización personal reducida, situaciones que afectan al profesional de la salud en los diversos 

aspectos de su vida incluído el desempeño laboral, familiar y personal. Este problema emergente 

representa una crisis de salud pública con consecuencias negativas para todos los profesionales de la 

salud, pacientes, organizaciones y sistemas de salud. Los factores de riesgo psicosociales 

ocupacionales han demostrado estar relacionados a trastornos musculoesqueléticos y enfermedades 

cardiacas, además de estrés ocupacional en trabajadores que brindan atención médica (Bernal et al., 

2015; Roncella, 2019). 

En relación a la existencia de correlación entre los factores de riesgo psicosociales y estrés laboral, un 

estudio realizado por Ilić et al., 2017, determinó la relación existente entre los riesgos psicosociales del 

trabajo y la presencia de estrés entre los médicos y el personal de enfermería; los médicos evaluados 

presentaron mayores exigencias emocionales (74,57 ± 16,85) y cognitivas (75,95 ± 13,74) que las 

enfermeras; sin embargo, los grupos ocupacionales mostraron altas demandas sensoriales y 

responsabilidades en su centro de trabajo, pese su bajo grado de autonomía. Otro estudio realizado en 

el 2018 por De Sio et al. a 338 trabajadores, demostraron que la inestabilidad laboral por la contratación 

eventual altera las percepciones de riesgo psicosocial y, predispone a que los trabajadroes se sientan 

vulnerables y esto causa estrés laboral; Encontraron que empleados con contratos temporales 

presentaron puntajes más bajos que aquellos con contratos indefinidos en todos los dominios. Estos 

hallazgos son coherentes con nuestros resultados, y muestran que los trabajadores son vulnerables a 

los riesgos psicosociales y existe la posibilidad de desarrollar estrés laboral. Es importante destacar 

que los riesgos psicosociales si aparecen, es debido a un mal diseño de trabajo, de organización y de 

gestión del trabajo, es decir un tema netamente administrativo o gerencial, que requiere un abordaje 

urgente. 

A mayores condiciones del lugar del trabajo será menor el estrés laboral del personal de salud. Este 

resultado tiene semejanza con un estudio realizado en el 2022 por Castro et al, relacionado a la 

enfermedad profesional junto a los riesgos psicosociales en un hospital, evidenció que las necesidades 

cuantitativas, la conciencia laboral y los problemas económicos eran factores predictores de los 
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síntomas, y que la conciencia laboral interactúa con las necesidades cuantitativas atenuando sus 

efectos para el conjunto del hospital.  

Cuando es menor magnitud el contenido y la característica de la tarea, se relaciona con un menor estrés 

laboral. Se evidencia, que el trabajo es repetitivo, rutinario y que, en ocasiones cansa por la misma 

actividad laboral, conllevando a problemas entre compañeros de trabajo, sin embargo, los cambios 

constantes en el desarrollo de las actividades a la mayoría le permiten desarrollar sus habilidades y 

destrezas. Por otro lado, a menores exigencias laborales será menor el estrés laboral. Se encontró que 

el tener menos años de trabajo se asoció al estrés laboral; un estudio realizado en el 2021 por Murat 

et al, los trabajadores de la salud con menos años de experiencia laboral y más jóvenes se sentían 

inadecuados para su puesto de trabajo y presentaban niveles más altos de estrés laboral. Tener menos 

años de trabajo laboral expone a los trabajadores de la salud al temor de cometer errores, más carga 

de trabajo, tal vez abuso por parte de aquellos que ya tienen muchos años de trabajo. 

A menor papel laboral y desarrollo de la carrera será menor el estrés laboral. Se evidencia que asistir a 

las capacitaciones de sesiones educativas para mejorar las habilidades según las exigencias del 

trabajo, no es representativo, debido a que los cargos que ocupan no cumplen con sus expectativas 

delimitando las oportunidades de crecimiento y desarrollo personal para la formación y/o 

capacitaciones. Además, se asocia la edad, similar a los resultados obtenidos en nuestro estudio, 

donde los trabajadores que tuvieron estrés laboral fueron más jóvenes en comparación con aquellos 

que no presentaron estrés laboral. Un estudio realizado en el 2020 por Mo et al, investigaron el nivel de 

estrés laboral en el personal de enfermería jóvenes, reportando que en los más jóvenes tuvieron una 

edad promedio de 32,71 ± 6,52. Otro estudio realizado en el 2020 por Galaiya et al, encontraron una 

asociación entre la edad menor y los niveles más altos de estrés laboral; estos reportes muestran 

hallazgos similares a nuestro estudio; probablemente los profesionales de la salud más jóvenes no se 

ven inmersos adecuadamente su entorno o tienen mayores demandas de trabajo que los expone a 

presentar estrés laboral. 

A menor interacción social y aspectos organizacionales será menor el estrés laboral. Se manifiesta 

que tienen dificultad en la relación con los compañeros de trabajo, donde se necesita la participación 

de diversos grupos de trabajo para poder coordinar con su jefe inmediato, puesto, que el sistema de 

control del personal es incorrecto, debido a que no se encuentra un personal capacitado en el puesto 

de trabajo y esto no permite la buena comunicación sobre los cambios estructurales limitando así la 

cooperación para la toma de decisiones organizacionales. Se logró demostrar que el salario que 

perciben no está de acorde a las actividades que desarrollan, por lo que la mayoría se siente 

insatisfecho hasta incluso con el sistema de pensiones o prestaciones puesto que no se les brinda las 

mejores oportunidades de servicios, además, el bono que se les proporciona no logra compensar sus 

necesidades, es decir, no se logra la estabilidad económica. Los que tenían nivel de educación superior 

con posgrado estuvieron expuestos en mayor magnitud de presentar estrés laboral, indirectamente 

este hallazgo muestra que aquellos que realizan estudios de posgrado lo hacen en un entorno cercano, 

por tener actividades académicas aparte de las asistenciales y esto sobrecarga el trabajo, menos horas 

de descanso, mayores exigencias, todo ello contribuye a la aparición de estrés laboral. El ser médico 

resultó ser un factor asociado al estrés laboral. En un estudio realizado en el 2018 por Rotenstein et al. 

reportaron una prevalencia de estrés laboral en hasta 80.5%; el profesional médico debe tener mayor 

responsabilidad en la adecuada toma de decisiones y del cuidado de los pacientes enfermos. Además 

el médico es el más vulnerable a las demandas medicolegales, y sobre todo ahora que la sociedad 

tiene más exigencias de los médicos y tienen que trabajar con muchas limitaciones en el trabajo, cuyo 

acto médico se ve mermado por estas limitaciones. 

El tener un horario rotativo, es decir trabajar diferentes turnos incluyendo las guardias nocturnas 

mostró ser un factor asociado al estrés laboral. En un trabajo realizado en el 2018 por Vidotti et al., 
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encontraron que los profesionales que trabajaban en el turno nocturno, fueron significativamente más 

propensos a experimentar niveles elevados de estrés laboral; los turnos rotativos implica trabajar tanto 

en las noches como en el día, esto tiene toda una gama de alteraciones en la fisiología del personal de 

salud como las alteraciones del ritmo circadiano, sumado a esto todas las variables estudiadas 

influyen en la aparición del estrés laboral. Trabajar en establecimientos de salud privada de manera 

adicional, constituyó un factor asociado a estrés laboral, incrementa la carga laboral, pero adicional a 

esto el sector privado demanda mayor preparación y auditoría constante del trabajo realizado, todo ello 

conlleva a predisponer al estrés en el ámbito laboral del trabajador de la salud. 

Existen limitaciones inherentes al tipo de estudio como son la dificultad para acceder a encuestar a 

toda la población, debido a falta de interés o de desconocimiento del estudio. Lo que en algunos casos 

puede llevar a una muestra no representativa con disminución de la validez interna.  Se recomienda a 

los directivos del Hospital Distrital Santa Isabel, El Porvenir que puedan realizar un plan de actividades 

de capacitaciones que permita el análisis de los riesgos de los riesgos psicosociales y las desventajas 

de los riesgos laborales. Así como realizar la evaluación de identificación de peligros, evaluación de 

riesgos y medidas de control en las entidades públicas (IPER) para conocer el nivel de las condiciones 

ambientales en cada puesto de trabajo, para considerar acciones correctivas y reducir el estrés laboral.  

Así mismo se sugiere la digitalización para la reducción de las actividades en papel, así poder agilizar 

la información de manera eficiente y eficaz. Los trabajadores del hospital desempeñan ser empáticos 

al momento de atender a los usuarios, evitando discrepancias, siendo competitivos profesionalmente.  

CONCLUSIÓN  

Se concluye que existe relación significativa, en todas las dimensiones de los factores de riesgo 

psicosocial y estrés laboral en el personal de la salud del Hospital Distrital Santa Isabel, El Porvenir, 

2022. Por tanto, a menor riesgo psicosociales será menor la presencia de estrés laboral en el personal 

de salud. Estos resultados pueden servir para extrapolar la investigación hacia otros centros 

hospitalarios de tal forma que sirva para determinar cuáles son los factores de riesgo psicosocial en 

los trabajadores de salud a nivel nacional y disminuir o prevenir el estrés laboral actuando de forma 

oportuna. 
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