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RESUMEN

La presente investigacion se realizé con el objetivo de encontrar la posible asociacion entre el
estrés laboral y la depresidn en los trabajadores de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo.
Se efectud bajo un enfoque cuantitativo, tipo bdsico, alcance correlacional y disefio no
experimental. Dentro de la poblacién se consideraron a 257 trabajadores que laboran dentro de
la organizacién mencionada, a través del muestreo no probabilistico por conveniencia se obtuvo
la muestra de 94 trabajadores. El andlisis de las variables Depresion y Estrés Laboral, presentan
una confiabilidad interna mediante el Alfa de Cronbach, donde se obtuvo 0,965 en estrés y 0,949
en depresion, indicando una buena estimacion. A partir de la recoleccidon de datos y de su
adecuado analisis se obtiene una correlacién significativa entre las variables de estudio (Rho de
Spearman = 0,235y P valor = 0,023); asimismo, se encuentra que prevalece un bajo nivel de
estrés (61,7%) y depresiéon moderada (52,1%). Se concluye que existe una relacién significativa
baja entre las variables de estrés laboral y depresion en los trabajadores de la Sociedad de

Beneficencia de Huancayo.

Palabras Clave: Estrés laboral y depresién.
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ABSTRACT

The research was carried out with the objective of finding the possible association between work
stress and depression in the workers of the “Sociedad de Beneficencia de Huancayo”. It was
carried out under a quantitative approach, basic type, correlational scope, non-experimental

design.

Within the population, 257 workers who work within the aforementioned organization have
been considered. Through non-probabilistic convenience sampling, 94 workers from the

aforementioned organization are the sample, being the main axis of the research.

The analysis of the Depression and Work Stress variables present an internal reliability using
Cronbach's Alpha at 0.05 significance, which indicates a good estimate, where .965 was obtained
in stress and .949 in depression. From the data collection and its adequate analysis, a significant
correlation is obtained between the study variables (Spearman's Rho = .235* and P value =
0.023), likewise, it is found that a low level of stress prevails (61 .7%) and moderate depression

(52.1%).

It is concluded that there is a low significant correlation between the variables of work stress

and depression in the workers of the “Sociedad de Beneficencia de Huancayo”.

Keywords: Work stress and depression.
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INTRODUCCION

En los ultimos afios se observaron diversos casos de estrés y depresién en diferentes
paises, donde nuestro pais no es ajeno a la situacidn, la Organizacién Mundial de la Salud [OMS]
emitié un informe cientifico donde menciona que el estrés y la depresidén en las personas de

diferentes edades ha aumentado en un 25% (2022).

Estos trastornos tienen un impacto negativo en el bienestar de las personas; ya que,
puede causar desmotivacion, problemas de suefio, ansiedad y en casos mayores, la muerte. La
investigacion esta enfocada en el ambito laboral, un drea donde se presentan diversos factores
culturales, sociales, emocionales y fisicos, que influyen en la estabilidad emocional de la persona

que trabaja y brinda sus servicios en la organizacion donde se desenvuelve.

El trabajador o empleado ejerce diversas actividades en el lugar de trabajo, disgregando
su vida personal para enfocarse en lo que se requiere, donde al existir una jerarquia las
posiciones en las que se distribuyen las labores a realizar son variantes. Por otro lado, ciertos
ambitos laborales no brindan la seguridad de un puesto de trabajo si no que es probable que un
trabajador sea despedido y reemplazado por otro, teniendo en cuenta, la competencia entre
colaboradores, lo cual genera incertidumbre, problemas econdmicos y en efecto problemas de

salud mental y fisica.

Asimismo, es importante considerar el clima laboral donde el empleado se desenvuelve
cotidianamente durante la jornada, al ser un lugar donde cada persona propone sus propias
ideas y el estilo de vida de cada uno es diferente, puede tornarse el drea de trabajo un ambiente

conflictivo si el centro de trabajo no maneja de adecuadamente a los trabajadores.

Por ello, el objetivo de este estudio, es determinar la relacion entre el estrés laboral y la

depresion en los trabajadores de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo; esto con la vision de
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lograr un estudio efectivo que permita detectar a tiempo fendmenos laborales y tomar las
medidas necesarias a una etapa temprana. A continuacion, se presenta en el capitulo |, el
planteamiento del problema, objetivos, justificaciéon e importancia, en el capitulo Il, el marco
tedrico, en el capitulo lll, hipdtesis y operacionalizacién de variables, en el capitulo IV, la

metodologia usada y finalmente, se presentan los resultados en el capitulo V.



12

CAPITULO |

PLANTEAMIENTO Y FORMULACION DEL ESTUDIO

1.1. Planteamiento del problema

Trougakos et al. (2020) registraron que durante la pandemia por Covid-19 existié una
prevalencia de 29,6% de estrés, 31,9% de ansiedad y 33,7% de depresidon en la poblacién
general; estas cifras indican un aumento de estrés dentro del ambito laboral, a causa de una
mayor supresion de emociones y falta de satisfaccién personal y profesional, asociados a los
altos niveles de competencia y autonomia.

Los crecientes numeros del estrés dentro del ambito laboral se produce como
consecuencia de los cambios y nuevas exigencias en el mundo laboral, el aumento de las
demandas del entorno y la mayor complejidad de las actividades que desarrollan los
trabajadores, conforme a lo que expresa la Organizacion Mundial de la Salud (2004).

En el 15 de marzo del 2020 se promulgd el Decreto Supremo N° 044-2020-PCM, éste
declaré estado de emergencia y aislamiento durante 15 dias a causa del Covid-19, acumuldndose
posteriormente al alto nimero de contagiados. Por ello, muchas empresas implementaron
temporalmente las actividades y trabajos a distancia; por lo que, la Organizacién Internacional
de Trabajo [OIT] (2020) dio a conocer que el 41% de las personas que trabajaban se encontraban
muy estresadas en comparacion al 25% de los que trabajan Unicamente en su centro de labores.
Esto debido a que el trabajar en sus hogares podria ocasionar sensacion de encierro o

aislamiento que a su vez puede generar mayor concentracion en las actividades, pero la falta de
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interaccion social, conlleva a un estrés inevitable, ademas de, las jornadas de trabajo mas largas
que suelen ser la causa del descuido de la vida familiar.

El estrés laboral constituye uno de los problemas principales para la salud de los
trabajadores y el buen funcionamiento de las organizaciones. En la actualidad, la alta prevalencia
de sintomas depresivos en los trabajadores de atencién de salud es motivo de gran
preocupacién, considerando que, experimentan una variedad de sintomas, como un estado de
animo deprimido persistente o pérdida de interés y placer durante al menos dos semanas, de
igual manera estas personas tienen considerables dificultades en su funcionamiento cotidiano
en el dmbito personal, familiar, social, educativo, ocupacional o de otro tipo y en muchas
ocasiones estas personas también padecen sintomas de ansiedad y sintomas somaticos sin
explicacion médica discernible (OMS, 2020).

Estos ultimos estudios internacionales en relacidon a los porcentajes de personas que
experimentan al menos una vez en su vida episodios depresivos como lo detalla la Organizacion
Panamericana de la Salud [OPS] (2017) asciende un 4,4% siendo un porcentaje mayor en el
grupo de las mujeres. En la realidad peruana, el Ministerio de Salud [MINSA] (2018) evidencid
que, a nivel nacional, el 7,6% de personas también experimentan episodios depresivos. En la
ciudad de Huancayo; asi como, en paises de américa latina, persisten altos indices de estrés y
depresion (OPS, 2022), tomando como protagonismo los trastornos mas frecuentes en nuestra
actualidad junto a distintas patologias mentales, como son la ansiedad generalmente.

Mejia et al. (2019) mencionan que Venezuela presenta el 63% en cuanto a nivel de estrés,
Ecuador con 54%, Panama con 49%, Peru 29% y Colombia con 26%; donde las mujeres
presentaron un mayor nivel de estrés (44,8%) a comparacion de los varones (37,6%).

De otro lado, el problema percibido esta en la posible asociacion de ambas variables en
los trabajadores de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo porque el objetivo principal de

esta organizacion reside en brindar servicios benéficos y sociales para la generacion de recursos
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que contribuye a los servicios de proteccidon social a la poblacidn, para lo cual los laboradores

son distribuidos en diversas areas con el fin de cumplir el dicho obijetivo.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general
e i Qué relacidn existe entre estrés laboral y depresién en los trabajadores de la Sociedad
de Beneficencia de Huancayo en el aio 2023?
1.2.2. Problemas especificos
e (Qué relacidn existe relacion entre el estrés laboral y el area conductual en los
trabajadores de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el afio 20237
e (Qué relacidn existe entre el estrés laboral y el area motivacional en los trabajadores de
la Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el afio 20237
e i Qué relacion existe entre el estrés laboral y el area afectiva en los trabajadores de la
Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el aifo 2023?
e iQué relacion existe relaciéon entre el estrés laboral y el area cognitiva en los
trabajadores de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el afio 20237
e (Qué relacidn existe relacidn entre el estrés laboral y el area fisica en los trabajadores

de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el afio 2023?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general
e Determinar la relacién entre el estrés laboral y la depresién en los trabajadores de la
Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el afio 2023.
1.3.2. Objetivos Especificos

e Establecer la relacién entre el estrés laboral y el area conductual en los trabajadores de

la Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el afio 2023.
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e Establecer la asociacidn entre el estrés laboral y el area motivacional en los trabajadores
de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el aifo 2023.

e Establecer el estrés laboral y el area afectiva en los trabajadores de la Sociedad de
Beneficencia de Huancayo en el afio 2023.

e Establecer la relacién existente entre el estrés laboral y el drea cognitiva en los
trabajadores de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el afio 2023.

e Establecer la relacion existente entre el estrés laboral y el drea fisica en los trabajadores

de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el aio 2023.

1.4. Justificacion de la investigacion

Esta investigacidon se enfoca en determinar la relacién entre el estrés laboral y la depresién
en el personal de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo; por lo que, la productividad laboral
estd asociada al estado emocional de los trabajadores que pueden verse afectados por

constantes cambios como la variacién de puesto laboral, la interaccién social, entre otros, etc.

1.4.1. Justificacion prdctica

Los hallazgos que se obtuvieron en nuestra investigacién fueron de gran utilidad para la
Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el sentido de que a partir de ésta se podrd elaborar
distintas estrategias en busqueda de contrarrestar los niveles de estrés o depresidn que pueden
afectar a los trabajadores en lo laboral, familiar, social y personal. Siendo el estrés laboral y
depresion patologias comunes que afecta la capacidad del ser humano y puede desencadenar

patologias psicoldgicas mas graves en la poblacién objetivo.

1.4.2. Justificacion tedrica

La presente investigacion contribuye en el contenido bibliografico de investigaciones
realizadas y en trabajos centrados en temas de estrés laboral como también depresion. Existen
investigaciones en las que se utilizaron las variables ya mencionadas, pero cabe mencionar que

con el pasar de los afos los resultados se pueden ir modificando; no todo es estatico, y ello
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apertura a conocer mas sobre la o las problematicas que pueden existir y que pueden pasar

desapercibidas.

1.4.3. Justificacion Académica

Se precisa que, la investigacion estuvo elaborada sobre la base de instrumentos de
medicién vdlidos y confiables, que otorgaron resultados confiables para comprobar la existencia
de una correlacion entre el estrés laboral y depresidn en el dmbito laboral, ofreciendo un
panorama actual, aportando informacidn para nuevos estudios; de modo que, se pueda

proponer nuevos procedimientos o instrumentos metodoldgicos.

1.5. Importancia

Este trabajo busca entender cémo el estrés laboral y la depresién se relacionan entre si
dentro del desempenio laboral, siendo el elemento fundamental en la productividad de la mano
de obra calificada, que se ve mermada por las implicaciones de un mal clima laboral, malas
condiciones laborales, infraestructura defectuosa y salarios bajos. Asimismo, la variable
depresion esta en incremento, considerandose el mal del siglo, con implicancias en la salud

mental y serios efectos en el ser humano como en diferentes ambitos y quehaceres cotidianos.

1.6. Limitaciones

Durante el desarrollo de la investigacidn no se encontraron suficientes investigaciones en
torno a la posible asociacion del estrés laboral y la depresién dentro de un entorno

organizacional.

Es por ello, que dentro de nuestros antecedentes consideramos investigaciones centradas
en las variables individuales, pero que tienen relevancia: puesto que, nos muestra en qué
medida se ha incrementado tanto el estrés como la depresion; y, de qué manera ha afectado la

vida del ser humano.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Internacionales

Coker (2022), en el desarrollo de su tesis titulada “Assessments of Depression Anxiety and
Stress among Volunteers Health Workers in Lagos- Nigeria”, la metodologia utilizada fue
correlacional transversal, en una poblacién de 163 trabajadores sanitarios en Lagos, Nigeria.
Para ello se utilizé la escala de Depresidn, ansiedad y estrés (DASS-21). Los resultados indican
que el 30.3% presentd diversos niveles de depresion, el 47.5% mostrd diversos niveles de
ansiedad y el 29.5% presentd diversos niveles de estrés. Concluyendo que, existe asociacion
significativa entre los subdominios de depresién, ansiedad y estrés. Del mismo modo, se notd
los altos niveles de depresion, ansiedad y estrés entre los trabajadores sanitarios voluntarios en

Lagos, Nigeria.

Shiga et al. (2022), en la investigacidn “Association of work environment with stress and
depression among Japanese workers”. En el pais de Japdn, la metodologia utilizada fue
correlacional. Para ello, utilizaron la escala de estrés percibido (PSS) y para depresion, el
cuestionario de salud Paceinte-9 (PHQ-9). Los resultados revelaron que los factores como la
capacidad para trabajar al propio ritmo y capacidad para aplicar el punto de vista personal en el

trabajo influyeron en los niveles de estrés; mientras que, el acoso laboral y el apoyo de colegas



18

contribuyeron a la depresién. Se concluyé, que el estrés y la depresion en los trabajadores
japoneses estan relacionados con las demandas del trabajo, control sobre el trabajo, lugar de

trabajo y seguridad psicoldgica; y, sobre todo, con la estricta disciplina en la que se rigen.

Arce et al. (2020) en la investigacidn “Relacion entre nivel de estrés laboral y los factores
de riesgo psicosociales intralaborales en trabajadores de una fundacion de nifios con
discapacidad ubicado en el departamento de Atldntico- Colombia”. Utilizé la metodologia
descriptivo correlacional, evaluando a 35 trabajadores con el uso del cuestionario del nivel
estrés y factores de riesgo psicosocial intralaborales del Ministerio de Proteccidon Social en
Colombia, cuyos resultados obtenidos manifiestan que el 31.4% de los trabajadores tienen un
nivel alto de estrés laboral. Se concluye que existe una relacién positiva entre los factores de
riesgo psicosocial intralaboral y el nivel de estrés laboral en los trabajadores del centro de

discapacidad.

Nufnez (2019), en su trabajo investigativo “Estrés laboral y calidad de vida laboral del
profesional de enfermeria del hospital de especialidades Teodoro Maldonado Carbo”.
Universidad Catdlica de Santiago de Guayaquil de Ecuador. Con la metodologia cuantitativa
deductivo de alcance correlacional, se consideré para la muestra 240 profesionales de
enfermeria en la que se empled el cuestionario de estrés laboral de Hernandez et al. (2012). Los
resultados enfatizaron que la dimensidn insatisfaccion contribuyé al estrés laboral. Concluyendo

gue existe una correlacion entre estrés laboral y la calidad de vida laboral.

Meza (2019) en su tesis “Influencia de la inteligencia emocional percibida en la ansiedad
y el estrés laboral de enfermeria”. La metodologia utilizada fue descriptiva y correlacional. En
una muestra de 258 sujetos (192 mujeres y 66 hombres). Se utilizd el cuestionario State Trait
Anxiety Inventory (STAI) para la ansiedad y el cuestionario Nursing Stress Scale (NSS) para estrés
laboral y el Trait Meta Mood Scale (TMMS-24) para inteligencia emocional. Los resultados

determinaron una correlacién directa y significativa entre estrés laboral y la ansiedad.
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Concluyendo, que las mujeres tienen mayor nivel de estrés y ansiedad que los hombres. A

mayores afos de experiencia laboral disminuye el estrés y ansiedad.

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Iturregui et al. (2023) en su tesis “Estrés laboral y depresion en personal asistencial de un
hospital de Chota en tiempos de COVID -19, 2021". Investigacidn con un enfoque cuantitativo,
de disefio transversal y nivel correlacional. Se aplicé el cuestionario de estrés laboral OIT — OMS
y el inventario de depresidon de Beck, en una muestra de 123 trabajadores asistenciales. Los
resultados mostraron que el 91.1 % tuvieron un nivel bajo en estrés laboral y un 80.5% en nivel
bajo en depresion. Se concluye que existe una correlacién positiva entre estrés laboral y
depresion. Asimismo, existiendo una conformidad con el ambiente laboral a pesar del

agotamiento en el trabajo.

Villena (2022) en su investigacion “Depresion, estrés y ansiedad en médicos y enfermeros
del hospital Regional Lambayeque en el contexto de la pandemia COVID-19”. Se utilizd el
enfoque cuantitativo, no experimental, descriptivo y correlacional de corte transversal en una
poblacién de 162 trabajadores de Salud, 80 enfermeros y 82 médicos. Se utilizd la encuesta
DASS-21. Los resultados nos indican la prevalencia de depresidn 14.1%, ansiedad 47.44% y estrés
62%. Se concluye que no existe relacidn significativa entre los profesionales y los niveles de

estrés, ansiedad y depresién.

Osorio-Martinez et al. (2022) en su tesis “Factores asociados al desarrollo de estrés,
ansiedad y depresion e trabajadores sanitarios en el contexto de la pandemia por COVID-19 en
el Perd”. En lo metodolégico se realizé un estudio transversal con un muestreo no probabilistico
de 258 profesionales. Se utilizd los cuestionarios sociodemograficos y el cuestionario laboral
GAD-7, para evaluar ansiedad, PHQ-9 para medir depresién y IES-R para medir estrés. Los
resultados determinaron que el estrés fue el trastorno mdas comun, ser médico esta asociado a

la prevalencia de depresion, ansiedad y estrés. El estudio concluye que existe una asociacion
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significativa entre estrés, depresidon y ansiedad en los trabajadores sanitarios de diversos

establecimientos hospitalarios de Lima y provincias.

Flores y Huamani (2021), en su trabajo de investigacion “Depresion y ansiedad en los
trabajadores de la fuerza Aérea del Peru, Lima 2020”. Emplearon la metodologia transversal,
con un disefio no experimental, en una muestra de 100 trabajadores. Se utilizé los inventarios
de depresidon y ansiedad de Beck. Los resultados determinaron niveles moderados de depresion
y ansiedad. Concluyendo que existe una relacidn significativa y directa entre la ansiedad y la

depresion en los trabajadores de la Fuerza Aérea del Peru.

Raymundo (2021) en su tesis “Estrés laboral y salud mental en el contexto de la pandemia
COVID-19 en docentes de educacion secundaria, Huancavelica — 2020”. Estudio de tipo
descriptivo con un nivel correlacional y disefio no experimental. Con una muestra de 50
docentes de secundaria en Huancavelica. Los instrumentos utilizados fueron el cuestionario de
estrés laboral JSS y el inventario de sintomas SCL-90(R). Los resultados demuestran que no existe
una relacidn significativa entre estrés laboral y la salud mental. Se concluye que el estrés laboral
en los docentes de secundaria de Huancavelica no tiene relacién significativa con la salud mental

durante la pandemia de COVID-19.

2.1.3. Antecedentes Locales

Callupe y Chuyo (2023) en su investigacion “Asociacion de la depresion, ansiedad y estrés
a la sequridad percibida para conservar el trabajo en personal de salud del primer nivel de
atencidn en salud- Huancayo, 2023”. Con un nivel metodoldgico de tipo transversal analitico
para lo cual se utilizd la escala DASS-21 para la ansiedad, depresidn y estrés, y el cuestionario
para lainseguridad laboral Work-Latan-Covid-19. Con una muestra de 195 trabajadores de salud
de tres establecimientos en Huancayo. Los resultados indicaron que los trabajadores con mayor
percepciéon de inseguridad laboral presentaron niveles significativamente mas altos de

depresion, ansiedad y estrés; como también, la ansiedad fue mas frecuente en quienes tomaban
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medicacidn. El estudio concluye mencionando que existe una relacién directa y significativa
entre la percepcidn de inseguridad laboral y mayores niveles de ansiedad, depresién y estrés

entre los trabajadores de salud.

Rodriguez (2023) en su tesis “Nivel de estrés, ansiedad y depresion durante la pandemia
por Covid-19 en los enfermeros de la unidad de cuidados intensivos en un hospital de Huancayo,
2023”. A nivel metodoldgico se empled un enfoque cuantitativo, disefio no experimental,
correlacional y de corte transversal. La poblacién considerada fue un total de 34 profesionales
de enfermeria en la Unidad de Cuidados Intensivos, con muestreo censal. Se utilizaron la
Encuesta y el instrumento DASS21 para medir estrés, ansiedad y depresion. Los principales
resultados indican que la mayoria de los docentes experimentaron estrés laboral de nivel
moderado (92%). No se identificaron casos de estrés laboral alto. Estos hallazgos sugieren que
los docentes han estado enfrentando episodios de estrés en sus lugares de trabajo durante la
pandemia de COVID-19. Se determind la relacidon entre los niveles de estrés, ansiedad y
depresion en enfermeros, contribuyendo a una mejor comprension del impacto psicolégico de

la pandemia en estos profesionales.

Quincho y Santivaiiez (2023) en su tesis “Factores de riesgo asociados a la depresion y
ansiedad en docentes universitarios de la UNCP, post pandemia Covid-19, Enero —abril 2023,
Huancayo”. Se realizé un estudio transversal, con 263 docentes universitarios. Se utilizé la Escala
de Autovaloracién de la Ansiedad y la Escala de Auto medicion de la Depresion de Zung. Los
principales resultados indican que la prevalencia de ansiedad fue del 52.9% y de depresion del
58.9%; ademas se encontrd asociacion significativa entre la edad, situacion econdmicay factores
de comorbilidad con la experiencia de ansiedad y depresion. Se concluye mencionando que
existe una alta prevalencia de ansiedad y depresidén entre los docentes universitarios en el
contexto post pandemia, ademas se indica que los factores sociodemograficos y de

comorbilidad estdn significativamente relacionados con estas condiciones psicoldgicas.
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Ambrosio et al. (2021) en su investigacién “Factores socio-laborales asociados a padecer
ansiedad, depresion y estrés en profesionales de la salud de la serrania peruana durante la
pandemia COVID-19”. El nivel metodoldgico fue observacional, analitico, transversal vy
prospectivo, mediante el muestreo no probabilistico se contd con 347 participantes y se utilizé
la escala DASS-21. Los resultados evidencian que la depresién, ansiedad y estrés fueron mas
prevalentes en profesionales de mayor edad con antecedentes familiares de COVID-19 y con
mayor carga laboral. Se concluye que el personal de salud de mayor edad o con familiares
cercanos afectados por COVID-19 tendieron a sufrir mas de depresidn severa; mientras que, el

mayor numero de horas de trabajo se asocié con un aumento en el estrés y la ansiedad.

2.2. Bases teoricas

2.2.1. Estrés Laboral

Ivancevich y Matteson, (1980, citado en Blanco, 2003). Indica que es una respuesta de
adaptacion, mediatizada por las caracteristicas o procesos psicoldgicos del individuo, que es la
resultante de alguna accidn, situacidon o suceso externo que plantea exigencias fisicas o
fisiolégicas especiales a una persona, donde se considera tres dimensiones interrelacionadas.

Demandas ambientales, una respuesta de adaptacion influida y las diferencias individuales.

La Comision Europea de Seguridad y Salud en el trabajo (1999, citado en Rodriguez y De
Rivas Hermosilla, 2011, 74). Sefiala “El estrés laboral son las nocivas reacciones fisicas y
emocionales que ocurren cuando las exigencias del trabajo no igualan las capacidades, los

recursos o las necesidades del trabajador”

Roman et al, (2009, citado en Torres, 2023). Explican que, una situacidon en donde se
manifiesta rigidez psicoldgica y fisica que se manifiesta cuando ocurre un desbalance entre los
requerimientos de la organizacidn y las herramientas y conocimientos que los empleados tienen

para enfrentarlas, ademas, se recalca a lo perjudicial que puede ser el estrés laboral crénico,
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porque provoca enfermedades y trastornos psicolégicos que afectan su desempefio en la

organizacion.

La Organizacién Internacional de Trabajo [OIT] (2016), Estrés laboral seria la respuesta
fisica y emocional que altera la reaccion del organismo que repercute en el equilibrio producto

de las exigencias percibidas y las capacidades del individuo, en funcién a las demandas laborales.

Teniendo en cuenta las diferentes definiciones podemos deducir que el Estrés Laboral es
aquel cambio que se da a nivel fisico y emocional en el organismo del ser humano,
considerandolo como una respuesta frente a las exigencias de las tareas asignadas dentro del

lugar donde labora.

2.2.1.2. Fases del Estrés

Para Regueiro (2018), existen tres fases del estrés.

a. Fase de alarma. Es cuando el organismo capta el estimulo estresante,
reaccionando de forma automatica. Preparandose para enfrentarse o huir. Se presentan
los sintomas fisioldgicos (sudoracion, tensién en los musculos, aceleracion del ritmo
cardiaco, respiracion intensa y rdpida) y a nivel psicolégico aumenta la capacidad de

atencién y concentracion.

b. Fase de resistencia. Las reacciones fisioldgicas son intensas, el cuerpo se prepara
para superar la amenaza, lo natural es que el organismo regrese a su estado inicial o
normal. Las reacciones pueden durar de semanas a afios, éste ultimo seria considerado

estrés cronico.

c. Fase de agotamiento. Cuando el organismo no puede regresar a su estado
normal y desgasta toda su energia, perdiendo la capacidad de adaptacién, produce
padecimiento como (Fatiga, distraccion, tristeza extrema, disminucion del sistema

inmunolégico, enfermedades fisicas y cardiacas).
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2.2.1.2. Tipos de Estrés Laboral

El estrés laboral cuenta con 3 tipos dentro del trabajo (Fernandez, 2013, citado en

Torres, 2023)

1. Por su duracion

a. Estrés Agudo. Es una respuesta que se da frente a un acontecimiento agresivo
de forma fisica o emocional y que tiene un corto periodo de duracién, en donde se
experimentaron casos de violencia sexual, secuestros, robos a mano armada o algun
despido laboral.

b. Estrés Cronico. Se da cuando hay la existencia y persistencia de estimulos que
causan estrés, que en lo general se experimentan dentro de un area laboral, con
sobrecarga de trabajos u otros relacionados.

2. Por el efecto producido en la Empresa

a. Eustrés o estrés positivo. Ayuda a poder hacerle frente a algun reto que surja
dentro de un entorno laboral, produciendo una sensacién de éxito y dominio, de modo
que llega a beneficiar a la organizacion generando mayor productividad.

b. Distrés o estrés negativo. Sucede cuando la persona pierde la capacidad de
controlar el estrés, en la que se ve afectada el drea laboral y otras dreas relacionadas. El
autor refiere que el sentimiento de fracaso frente a un esfuerzo realizado en una tarea
asignada puede causar deterioro en la salud fisica y mental, ademas bajo rendimiento y
desempeno laboral.

3. Por el desencadenante principal

a. Estrés Postraumatico. Se manifiesta como resultado frente a un suceso
violento, afectando a la persona de forma fisica y emocional (Fernandez, 2013, citado en
Torres, 2023).

b. Ecnoestrés. Infiere que el estrés se encuentra relacionado a los acontecimientos

negativos que surgen dentro de la Empresa, vinculado al mismo ambiente laboral (2023).
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c. Razon de Género. Es generado por circunstancias desigualdad vinculadas al

género y/o sexo (2023).

2.2.1.3. Causas del estrés laboral

Onofre (2021), considera dos principales fuentes:

a. Relacionado al trabajo. Se considera exigencias dentro del trabajo
(supervisiones, carga laboral de trabajo, cambio de puesto laboral, toma de decisiones,
salario poco remunerado, tener doble trabajo, poca o nula motivacion laboral, falta de

companfierismo y estrés causado por una retroalimentacién deficiente).

Segun Herzberg, et al. (1957) manifiesta que el centro laboral es un ambiente
donde permanecemos por varias horas, se puede tener la vision que nuestras labores
profesionales son hechos satisfactorios o tediosos, un lugar de experiencias agradables o
desagradables. Datos tomados de los trabajadores, cuya experiencia laboral exalta lo
mucho que gustan del trabajo o lo frustrante de sus labores. Estos datos son considerados
validos, luego de las encuestas aplicadas, teniendo en cuenta la tonicidad emocional y
secuencia de lo narrado. Secuencia de hechos de forma excepcional de lo bueno o malo
de su trabajo. Por lo que refiere que los administradores expresan de manera amplia su
sentir, en contra posicidn de los trabajadores de produccién y oficinistas que comunican
con menos detalle sus experiencias de trabajo. Se concluye que los aspectos laborales
influyen en el sentir del trabajador, como por ejemplo la mala relacién con el jefe o
relacion con sus compafieros, que afecta el estado emocional y salud mental del
trabajador, asegurando que el estado emocional depresivo se produce por falta de
mejoras en el estatus laboral, trabajos con falta de ascensos o mejoras salariales que

genera insatisfaccion del trabajador y productividad.
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b. Relacionado a la Personalidad. Se considera tres personalidades
fundamentales; los preocupados — ansiosos (se encuentran entre neurosis y estabilidad),

los de influencia — fatalista y los de personalidad frenética.

2.2.1.4. Modelos del estrés laboral

a. Modelo demandas, restricciones y apoyo

Formulada por Karasek y Johnson (1979), su modelo bidimensional implica que los
efectos del trabajo, envuelven en la salud y el comportamiento del trabajador, que son la
consecuencia de las demandas psicoldgicas laborales y también de las demandas del
puesto laboral disminuyendo la toma de decisiones (Vega, 2021).

e Las demandas psicoldgicas son exigencias mentales que el personal usa para
agobiarse con la cantidad de trabajo, presidon de tiempo, cumplimiento de objetivos,
conductas que no implican la forma de pensar, sino la accién a realizar.

e Con respecto al control, implica dos aspectos: la autonomia y el grado; la
primera, es la toma de decisiones con respecto a su labor; y, la segunda, hace referencia
en como se desarrolla las capacidades para el cumplimiento de objetivos.

e Sobre el apoyo social, se entiende cdmo se relacionan los trabajadores a nivel
emocional y el soporte del equipamiento para el trabajo.

b. Modelo del ambiente social

Para French y Kahn (1962) el estrés es producto de las consecuencias del trabajo
que afectan en la salud, donde influyen cuatro elementos; las situaciones fisicas y sociales,
la forma de ver estas condiciones, las respuestas del trabajador y las consecuencias a la
salud; de modo que, las particularidades que presentan estos elementos debilitan la salud

del individuo.
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c. Modelo de Maslach y Jackson

Maslach y Jackson (1982), proponen que el estrés es el resultado de la falta de
recursos emocionales porque producen cansancio emocional, despersonalizacién y
pérdida de las expectativas laborales. Estas condiciones contextuales interacttian con las

caracteristicas de los individuos para generar un ciclo repetitivo y desgastador.

La investigacidn tiene como consideracidn el modelo de demandas, restricciones y
apoyo; debido a que, se encontrd niveles de estrés en la muestra de estudio, que nos da
indicio de los posibles factores que estarian relacionados con la aparicién de esta, siendo
el ambiente laboral, la sobrecarga de trabajos, la poca o nula motivacién que se encuentra

directamente relacionado al estrés.

2.2.1.5. Dimensiones del estrés laboral

Suarez (2013), describe las dimensiones del estrés laboral de acuerdo con la

definicidon dada por la OIT (2016).

a) Clima organizacional. Se refiere al caracter que transmite la institucidn, un
ambiente que representa su esquema productivo. Este clima condiciona la conducta de
las personas que la constituyen. Puede ser un clima cordial, tenso, relajado o no, esto
produce varios niveles de estrés laboral en los empleados, dependiendo del nivel de
sensibilidad que tenga cada uno de ellos.

b) Estructura organizacional. Comprende la parte burocratica o administrativa de
la institucidn y la ubicacion del empleado dentro de la compaiiia; asi como, la relacion
entre el control que tiene para el logro de su desempeiio y realizacién.

c) Territorio organizacional. Describe el lugar individual de un trabajador en donde
algunas personas desarrollan un sentimiento de propiedad que se convierte en un agente

estresor.
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d) Tecnologia. Es considerado un gran estresor que tiene relacién con los recursos
tecnoldgicos que la empresa proporciona a sus empleados para que puedan desempefiar
su trabajo de acuerdo con la funcidn y requerimiento del puesto.

e) Influenciadel lider. Es una dimensidn que esta relacionada al poder que ejercen
los superiores que tienen a su cargo a los empleados, que les da la autoridad y poder como
legitimador, experto y quien recompensa.

f) Falta de cohesion. Se entiende como la falta de sentido de pertenencia,
integracién social entre los trabajadores y equipos dentro de una institucion.

g) Respaldo de grupo. Se refiere a los empleados y jefes que necesitan del apoyo
del equipo para sentirse una persona que se identifica con la compaiiia y con el trabajo
que realiza, y siente respaldo cuando se define metas para la satisfaccion y logro personal

y del grupo, cuando esto no sucede, estos elementos son entendidos como estresores.

2.2.1.6. Consecuencias del estrés

Aamodt (2010, como se citd en Torres, 2023), describe las consecuencias del estrés

laboral agrupandolas en personales y organizacionales:

a) Consecuencias personales. Las consecuencias del estrés laboral, en el ambito
personal, pueden ser devastadoras, las reacciones de las personas se pueden manifestar
a través de ira o célera, lo cual puede lastimar a los otros miembros de la familia, puede
conllevar a la pérdida del empleo o hasta problemas legales o judiciales, en otros casos.
Puede acarrear al consumo de alcohol u otro tipo de drogas, como también la rotura de

las relaciones interpersonales o sociales y hasta incluso conlleva a la muerte.
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b) Consecuencias organizacionales.

e Desempeiio laboral. Las investigaciones al respecto muestran de manera
general que los altos niveles de estrés afectan el desempefio laboral. Es decir, es
importante considerar que niveles moderados de estrés temporal pueden tener un efecto
favorable en la productividad de la persona, porque incrementan los niveles de energia e

intensifican la creatividad.

2.2.1.7. Afrontamiento del estrés

El afrontamiento se trata de un factor estabilizador que facilita el ajuste o
adaptacion individual frente a estimulos o acontecimientos estresantes; por tanto,
involucra cualquier esfuerzo dirigido a manejar el estrés o las acciones que llevan a cabo

los individuos para evitar ser dafiados por los sucesos vitales (Moran et al., 2010).

Lazarus y Folkman (1986) consideran que el afrontamiento al estrés involucra todos
esos esfuerzos cognitivos y conductuales cambiantes en funcién a las demandas internas
o externas que desbordan los recursos personales y a la que se enfrenta el individuo con

el fin de manejarlas.

Por su parte Costa et al. (1996, citado en Encinas, 2019), definian el afrontamiento
como un intento individual de adaptacidn frente a la experimentacién de acontecimientos
abrumadores. Asimismo, Fernandez- Abascal (1997 lo entiende como tendencias o

predisposiciones individuales para enfrentar diversos sucesos problematicos.

Castafio y Ledn (2010, citado en Encinas, 2019) sefiala que el afrontamiento implica
un proceso de interaccién donde los sentimientos, pensamientos y comportamientos del

individuo intervienen sobre una situacién generadora de estrés.

De manera general, se puede concluir que las concepciones acerca del

afrontamiento del estrés coinciden bdsicamente en tres aspectos, como son, la naturaleza
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intencional de hacerle frente al estrés, la implicancia de procesos afectivos, cognitivos y
conductualesy, el caracter adaptativo de hacerle frente a la situacidn estresante respecto

a demandas internas y externas (Moran et al. 2010).

2.2.2. Depresion

Montes (2004), es el estado animico con afecciones psiquiadtricas comunes su
caracteristica principal es una alteracién persistente del afecto en una direccidn positiva o
negativa. Y considera a la depresion como trastorno emocional causado por la tristeza,

melancolia, desesperacidn, entre otros sentimientos.

La OMS (2020), define a la depresion como el malestar emocional producto de la
alteracion de la realidad, que forja una vision negativa de los recuerdos vividos, que genera

estrés, alterando la capacidad de resolver los problemas cotidianos.

2.2.2.1. Causas de la depresion

Espinoza (2018), existen varios factores que generan depresién y son las siguientes:

v La genética. Se ve involucrado los factores bioldgicos como antecedentes
familiares de patologia afectiva.

v Indicadores bioquimicos. Desequilibrio de los neurotransmisores, que
controlan el animo, apetito, deseo sexual entre otros.

v’ Vivencias estresantes. Situaciones que nos desequilibran a nivel orgénicos y
psicologico (perdida de un familiar, desempleo, divorcios, secuestro, autoestima baja,

dificultad econdmica, etc.).

2.2.2.2. Sintomatologia

Segun el CIE 10, la intensidad y cantidad de sintomas determinan el nivel de

depresion que posee el individuo:
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v Sintomas principales. Estado animico triste, pérdida del disfrute, desinterés,
cansancio y apatia.

v Otros sintomas. Sentimientos de culpa, visidon de futuro negativa, sentimiento
de inferioridad, pérdida de confianza, célera, insomnio, anorexia entre otros (Martinez y
Yauri, 2023).

La sintomatologia, segin Sanchez (2002, citado en Diaz, 2018) destaca la
importancia de los signos especificamente en la depresion como una enfermedad que
manifiestan las personas, cuyos sintomas son diferentes a los de otras enfermedades

médicas.

Para, Sanchez-Garcia et al. (2014), la depresion que presenta un individuo no
siempre es el problema o causa principal, sino que podria ser una consecuencia; puesto
que, en diversos estudios se ha relacionado con distintos trastornos psicoldgicos tales

como la ansiedad, la esquizofrenia, la paranoia o los trastornos bipolares.

Para Fernandez (2011, citado en Diaz, 2018) , la sintomatologia tiene importancia
en términos de distorsiones cognitivas, continuos sentimientos de desesperanza, pérdida
de interés y significado del mundo o cosas que son de importancia, existe una visidn
negativa del futuro; dado que, una persona depresiva anticipa, predice o procura las
dificultades inciertas que se hacen presentes y duran un tiempo indefinido; es decir, que

las situaciones para una persona que padece depresion las percibe como interminables.

En cambio, Calderdn (1990, citado en Diaz, 2018), no todas las personas que hacen
el mismo tipo de vida y a las que suceden las mismas contraeran una enfermedad
depresiva; puesto que, las causas no suelen ser las mismas. Ademas, enfatiza que las
causas no son necesaria o exactamente las mismas porque existen ciertos factores de

predisposicion que hacen que algunas personas sean mas propensas a depresion que
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otras; estos pueden ser genéticos, evolutivos, fisicos y/o psicosociales relacionados al

desencadenamiento y conservacién de la depresion.

Segln la OMS (2017, citado en Martinez y Yauri, 2023), dentro de la sintomatologia
depresiva existe una mayor presencia de depresidon en mujeres que en hombres como
consecuencia directa de la morbilidad femenina dentro de paises de ingresos altos, al igual
qgue, dentro de paises bajos. Asimismo, enfatizan que la prevalencia en el sexo femenino
es mas frecuente en la etapa media de vida, a causa de experimentar eventos

significativos mas severos y no graves.

2.2.2.3. Clasificacion

Rojtenberg (2006, citado en Brocca, 2014), define la depresidn como un trastorno

del estado de dnimo, calificados en:

a. Trastorno depresivo

Este estado podria darse de manera regular, pero una vez prolongado, es necesario

acudir a un experto.

Para diagnosticar depresion (llamada también trastorno depresivo, depresiéon
clinica o depresidon unipolar). Las personas con depresién pueden experimentar:
impotencia, falta de energia, desesperacion, tristeza, autoestima baja, sentirse culpable,
ideas de un futuro incierto, molestias a la hora de descansar, problemas sexuales,
confusion, trastorno alimentario, aburrimiento, irritabilidad, etc.; los cuales afectaran a
muchas areas de la vida; ya sea, en el ambito social, laboral, pareja y familia. Los
trastornos depresivos pueden dar inicio en cualquiera de las distintas etapas de la vida.
Algunos individuos podrian estar padeciendo un largo tiempo sin mostrar un episodio

maniaco, mixto o hipomaniaco (Rojtenberg. 2006, citado en Brocca 2014).
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b. Trastorno depresivo mayor

En este tipo de trastorno predomina los indicios afectivos aun cuando, en mas
grande o menor nivel; ademds, permanecen presentes indicios de tipos cognitivos,
volitivos e inclusive somaticos; por tanto, existe la posibilidad de estar hablando de que
esto afectaria mundialmente la vida psiquica, enfatizando especialmente en las

emociones.

La distincién de estas varianzas patoldgicas de los recurrentes se halla en la
perseverancia, gravedad y existencia de demas signos y el grado de deterioro. De esta
forma, por ejemplo, la agrupacidn entre trastornos depresivos y trastornos de ansiedad
es muy alta. La depresién igualmente podria estar vinculada con el abuso de bebidas

alcohdlicas u otras sustancias, organicas y sistémicas (2006).

c. Trastorno distimico

Lépez y Valdés (2005), refieren que, Distimia, es un vocablo griego que significa
humor trastornado, es uno de los trastornos mdas comunes. Este nombre es utilizado para
calificar una variacidon del estado de dnimo que utiliza para describir los cambios de

humor. Este tipo de trastorno también es conocido por otros nombres:

o Depresion menor. A pesar de que aun cuando los indicios sean en menor
porciédn o magnitud que en una depresion mas grande, sus permanencias en la era
acostumbran provocar malestar relevante a los individuos.

e Depresion neurdtica. Término que actualmente se ha dejado de usar. Tiene
relacidn con una vieja categorizacidn en donde este trastorno fue conceptualizado a
modo “de origen psicoldgico”.

e Depresion crénica. Tiene que ver con el tiempo, el episodio depresivo mayor

podria ser crénico, el cual es bastante diferente de la Distimia. Es estimado que los
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trastornos involucrados con la deficiencia de serotonina tienen la posibilidad de influir al
30 % de los individuos. La Distimia podria ser el mds recurrente de ellos.

e Trastorno depresivo no especificado. Segin Lépez y Valdés (2005) Aqui, se
presentan indicios de caracteristicas depresivas cuyos criterios no bastan para ser
considerado como depresion, trastorno distimico o un trastorno adaptativo con estado
de dnimo depresivo. Los cuales son:

e Trastorno disférico premenstrual.

Trastorno depresivo menor.

Trastorno depresivo recidivante.

Trastorno depresivo psicotico en la esquizofrenia.

2.2.2.4. Niveles de la depresion

Segun Diaz (2018), se clasifican segun la intensidad, prevalencia y malestar que

generan en el individuo.

a. Depresion minima. Se considera cuando los sintomas tienen una duracién menor

de dos semanas (tristeza minima y dificultad de concentracién).

b. Depresion Leve. Los sintomas se presentan por lo menos dos semanas (tristeza,

dificultad de concentracion, cansancio, perdida del gozo de forma esporadica).

c. Depresion moderada. Grado intenso de sintomas fisicos (dolor de estémago,
insomnio y fatiga) y psicolégico (distorsion de las ideas, culpa, retraimiento social y

desgano) por un tiempo minimo de dos semanas.

d. Depresidn grave. Se presentan sintomas como angustia desesperante, falta de
concentracidn, agitacion, lentitud motora, dolor fisico, insomnio y anorexia, por mas de

dos semanas.
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2.2.2.5. Trastorno de desregulacion destructiva del estado de animo (DSM
V)

Dentro de los trastornos depresivos se encuentra el Trastorno de desregulaciéon
destructiva del estado de dnimo, presentando las siguientes caracteristicas:

- Presencia de cdlera periddica que se manifiestan oralmente y/o con el
comportamiento presentando una magnitud o durabilidad, se dan de manera
desproporcionada a la circunstancia que lo provoca.

- No hay concordancia entre los periodos de célera y su desarrollo.

- Los episodios de célera se pueden manifestar mas de tres veces a la semana.

- Entre los accesos de colera, el animo se da con irritabilidad o irascibilidad el
mayor tiempo del dia, y a su vez, se hace visible a otras personas.

- Criterios A-D se presentaron en 12 0 mas meses.

- Criterios A y D se manifiestan en dos de tres contextos, cuando la persona se
desenvuelve y en uno de ellos se considera grave.

- Considerando la historia y observaciones vertidas, los Criterios A-E se

manifestaron antes de los 10 afios.

2.2.2.6. Teorias de la Depresion

a. Teoria cognitiva de Beck

Considera que la depresién es producto del cruce de informacion de lo interno (la
forma cédmo nos percibimos; es decir, autocritica personal) y de lo externo (cémo percibo
mi entorno, si nos sentimos rechazados o si tenemos visidn negativa de lo que vendrd en
un futuro).

1. El modelo de esquemas

Beck et al (2010) refieren que la depresidn es producto de errores cognitivos que

hacen ver la realidad como negativo a pesar que existe hechos positivos. Dicho de otra
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manera, la forma cémo percibimos los hechos que repercute en la forma cémo nos
sentimos.

b. Teoria Bioldgica

Vasquez et al. (2000), consideran que la depresién es producto del mal
funcionamiento de organismo, produccién ineficiente de los neuroquimicos
(Neurotransmisores) que se encargan del funcionamiento correcto del estado animico, si
regulamos la serotonina, dopamina, noradrenalina y acetilcolina el individuo regulara su
estado de tristeza.

c. Teoria Psicoanalitica

Segun Freud (1917), la depresiéon es producto de pérdidas no aceptadas de seres
queridos, ya sea de forma real o imaginaria que conlleva a criticas personales que
disminuyen nuestra estima, estableciéndose una pérdida de la fe y confianza, que generan
sentimientos de culpa de forma intensa que son acompafiados de pensamientos
catastroficos.

d. Teoria conductual

Para Bianchi y Henao (2015), la depresién es el resultado de conductas no
adaptativas, que refuerza el cdmo me comporto frente a la vida, de forma improductiva,
sin metas a futuro, sin expectativas placenteras ni actividad de cambio. Por ello, proponen
que para salir de la depresidén el individuo debe de motivarse, hacer actividades
placenteras, reforzar los aspectos positivos e incrementar mejoras en su vida.

La teoria que tiene como base nuestra investigacidn es la Teoria cognitiva de Beck;
puesto que, podria existir factores laborales que influyan en la salud de la persona,
perjudicando en su rendimiento laboral y a su vez, afectando notablemente en el
funcionamiento de la Empresa.

2.2.2.7. Dimensiones de la depresion

Segun Beck et al. (1976) se considera las siguientes dimensiones:
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e Dimension afectiva. Se considera un estado de tristeza, abatimiento, en algunos
casos la irritabilidad y desolacién.

o Dimension Motivacional. Estado de animo de inhibicién, las personas no
presentan capacidad de satisfaccidn, sintiendo apatia, indiferencia y desinterés por las
actividades que antes les gustaba.

e Dimension cognitiva. Se representa con la disminucidén de la atencién y
concentracién, afectando el desempefio de sus quehaceres cotidianos.

e Dimensioén Fisica. Es el malestar corporal, que afecta la salud de la persona,
como pérdida del suefio, dolores en el cuerpo, tension, etc.

e Dimensién Conductual. Se presenta en la conducta social, es el desgaste de las
relaciones sociales, falta de interés por los demas y rechazo por las actividades en grupo,
tendiendo al aislamiento.

2.2.2.8. Depresion y trabajo

Para el Instituto Nacional de Estadistica y Censos [INEC] (2015, citado en Martina et
al, 2017). La depresiéon es la principal causa de pérdida de productividad, ausencias,
aumento de accidentes laborales, asistencias médicas constantes, cobros anticipados de
pensiones o jubilacion temprana. el 48% de los empleados presentan episodios
depresivos.

Cardoso et al. (2017), manifiestan que la depresidn se evidencia en los hogares de
los trabajadores, como la descarga de tensién, miedo o desesperacién. Y en otras
ocasiones de forma agresiva (gritos, golpes, llanto, desespero, ansiedad) y en casos

crénicos se presentan actos o pensamientos suicidas.

Segun, el MINSA (2017), la depresidn en las organizaciones viene incrementandose;
de modo que, se da a conocer los siguientes datos estadisticos: El 20% de la poblacidn

femenina padece de depresidon y el 10% son del género masculino. Las personas padecen
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en un 30% de depresion en pleno ejercicio laboral, que genera malestar psicolégico y

fisico.

2.3. Términos Basicos

e Sobrecarga Laboral. Se refiere al exceso de obligaciones y demandas excesivas de
habilidades que realizan los laboradores dentro de una empresa; en ese sentido, el exceso de
las mismas puede generar un agotamiento fisico y emocional (Rivera, 2018).

e Estrés. Es un indole psicoldgico y fisico que provoca alteraciones en el organismo,
generando cambios en el individuo de manera fisica y mental; de modo que, llega a afectar sus
actividades cotidianas y laborales (Espinoza et al., 2018).

e Desempefio Laboral. Es el valor que aporta un individuo a una organizacién en la
realizacion de las metas fijas que ésta tiene, dentro de un determinado tiempo (Palaci 2005
citado en Pedraza et al, 2010).

e Satisfaccidon Laboral. Son aquellas actitudes que tiene el laborador hacia su trabajo, y
ésta es en funcion a factores que se relacionan con un ambiente agradable, reconocimiento por
el buen trabajo que realiza, ascensos u otros tipos de motivacion (Pilligua y Arteaga, 2019).

e Motivacion. Un estimulo externo o interno es una razén suficiente para que una persona
desempeiie distintas conductas (Tejada, 2020).

¢ Despersonalizacién. Segun Cruzado et al. (2020) es una alteracidn de la conciencia del
yo; de modo que, la persona se desconoce a si mismo, se siente extrafio y distante.

e Clima Laboral. Son aquellas cualidades y propiedades que se encuentran en un
determinado ambiente de trabajo y que son percibidas por las personas que laboran dentro de
ellay que influye en las conductas que desempefian (Irondo, 2007, citado en Ortiz y Cruz, 2008).

e Autonomia. Es el nivel de independencia que tiene el trabajador para desarrollar sus

actividades o tareas laborales de forma organizada y planificada (Faya et al, 2018).



39

CAPITULO Il

HIPOTESIS Y VARIABLES
3.1. Hipotesis

3.1.1. Hipotesis General

Existe relacion entre el estrés laboral y depresién en los trabajadores de la Sociedad de

Beneficencia de Huancayo en el afio 2023.

3.1.2. Hipotesis Especificas

Existe relacidon entre el estrés laboral y el darea conductual en los trabajadores de la
Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el afio 2023.

Existe relacidén entre el estrés laboral y el drea motivacional en los trabajadores de la
Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el afio 2023.

Existe relacion entre estrés laboral y el area afectiva en los trabajadores de la Sociedad de
Beneficencia de Huancayo en el afio 2023.

Existe relacidon entre el estrés laboral y el drea cognitiva en los trabajadores de la Sociedad
de Beneficencia de Huancayo en el afio 2023.

Existe relacion entre el estrés laboral y el area fisica en los trabajadores de la Sociedad de

Beneficencia de Huancayo en el afio 2023.



3.2

Variables del Estudio

3.2.1. Estrés laboral

40

Segun la OIT (2016), es la respuesta fisica y emocional que altera la respuesta del

organismo que repercute en el equilibrio producto de las exigencias percibidas y las capacidades

del individuo, en funcién a las demandas laborales.

3.2.2.

Depresion

Para Beck (2018), es el malestar emocional producto de la alteracién de la realidad, que

forja una visidn negativa de los recuerdos vividos, que genera estrés, alterando la capacidad de

resolver los problemas cotidianos.

3.3. Matriz de Operacionalizacion de Variables

Tabla 1.

Definicion operacional de Estrés laboral y Depresion

en funcién a
las demandas
laborales.

Respaldo de
grupo (8,19,11y
23)

proteccién de
equipo.

Variables Definicidn Definicidn Dimensiones/ | Indicadores | Escala de Nivelesy
de estudio | Conceptual Operacional items Medicion Rangos
Segun la OIT | La Clima Mision de la Bajo nivel de
(2016), es la | operacionalizac | organizacional Organizacion, estrés <90,2
respuesta ién de la | (1,10y 20) politicas
Variable 1: | fisica y | variable Estrés | Estructura gerenciales, Nivel
Estrés emocional laboral se | Organizacional | jerarquia intermedio
Laboral que altera la | realizara con | (2,12,16,24) organizacional 90,3-117,2
respuesta del | sus 6 | Territorio , respeto,
organismo dimensiones y | Organizacional privacidad, Ordinal Estrés
que repercute | 25 items que | (3,15y22) control de Escala 117,3 -
en el | seran evaluadas | Territorio (4,14 | actividades, Likert 153,2
equilibrio de acuerdo a la | y 25) recursos,
producto de | escala Likert. Influencia del conocimiento, Alto nivel de
las exigencias lider (5,6, 13 y confianza, Estrés
percibidas vy 17) trabajo en >153,3
las Falta de equipo,
capacidades cohesién influencia del
del individuo, (7,9,18 y 21) equipoy




41

Variable 2:

Depresion

Para Beck
(2018), es el
malestar
emocional
producto de la
alteracion de
la realidad,
que forja una
visién
negativa de
los recuerdos
vividos, que
genera estrés,
alterando la
capacidad de
resolver los
problemas
cotidianos.

La

operacionalizac
ion de la
variable de

Depresion  se
realizard con 4
dimensiones vy
21 items que
seran evaluadas
de acuerdo a la
escala Likert.

Area afectiva
(1,5,10y 11)

Area cognitiva
(2,3,6,7,
8,13,14, 20)

Tristeza,
pesimismo,
fracasos del
pasado,
perdida de
satisfaccion,
sentimientos
de culpa,
sensacion de
castigo,
autocriticas,
llanto,
perdida de
interés,
indecision,
inutilidad,
cambios en
los habitos de
suefo,
cambios en el
apetito,
perdida de
interés.

Area
motivacional (4
y9)

Area
conductual (12,
15y 17)

Area Fisica
(16,18,19y 21)

Disconformida
d con mi
mismo,
pensamiento s
o deseos de
suicidio,
agitacion,
perdida de
energia,
irritabilidad,
dificultad de
concentracion
y cansancio o
fatiga.

Ordinal
Escala
Likert

No
Depresion
0-9

Leve 10-18
Modera
do

19-29

Grave
30 -63
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CAPITULO IV

METODOLOGIA

4.1. Enfoque de la Investigacion

Esta investigacion corresponde a un enfoque cuantitativo; ya que, Hernandez et al.
(2014), mencionan que es un enfoque que cuenta con un conjunto de pasos secuenciales y
rigurosos. Se inicia con una idea, para plantear un problema a investigar. Estableciendo objetivos
e hipdtesis construyendo un marco tedrico, luego se traza un disefo para probarlas en un
determinado contexto, estos resultados se analizan con métodos estadisticos para concluir con

lo investigado.

4.2. Tipo de Investigacion

La investigacion basica no pretende resolver alguna problematica de forma instantdnea,
pero brinda el aporte necesario que sirve como base tedrica para otras investigaciones

emergentes (2014).

4.3. Alcance de la Investigacion

La investigacion es de alcance correlacional; debido a que, se establecieron la asociacion
entre dos variables, sin alterar alguna de ellas. De modo que, en la investigacion se busca
encontrar la posible asociacién entre el estrés laboral y la depresidon que puede existir en los

trabajadores que laboran en la Sociedad de beneficencia de Huancayo (2014).
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4.4. Diseino de laInvestigacion

Para nuestra investigacion se considera disefio no experimental porque la
investigacion no pretende manipular variables (Hernandez et al.,2014). Asimismo, es un
disefio transversal — correlacional; dado que, se realiza en un tiempo determinado y
describe la relacidén entre dos o mas categorias.

Figura 1.

Esquema del disefio de investigacion

M !
S

Donde:

M: Muestra (Trabajadores de la beneficencia)
V1: Estrés laboral
V2: Depresion

r: Relacion entre variables

4.5. Poblaciony Muestra

4.5.1. Poblacion

Segln Herndndez y demas autores, la poblacidn es un grupo de individuos con atributos
similares y especificaciones concordantes (2014). Para esta investigacién se cuenta con la
participacién de 257 trabajadores de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo, siendo 94
trabajadores que laboran dentro del local central de la organizacidn, 60 en el Centro de Atencién
residencial de nifios y adolescentes “Domingo Savio”, 35 en el Centro de Atencidn residencial
“Ana Maria Gelicich”, 43 en el Centro de Atencidn residencial “San Vicente de Paul” y 25 en el

Centro de Atencion residencial “Sor Teresa de Calcuta”.
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4.5.2. Muestra
Segln Hernandez et al. (2014), es considerado un subconjunto de la poblacion, con
caracteristicas representantes que no pueden ser sesgada. En este estudio se considera la

participacién de 94 trabajadores quienes laboran en el local central de organizacién.

4.6. Muestreo

El muestreo que se considera para la investigacion es el muestreo no probabilistico por
conveniencia. Segun Hernandez y autores es aquella que no selecciona a los participantes de
forma aleatoria; en otras palabras, es aquel en la que el investigador selecciona a aquellos
individuos que estan predispuestos y disponibles para participar en dicho estudio. Se cuenta con

la participacion de 94 trabajadores (2014).

4.7. Técnica de recoleccion de datos

e Técnica

Son las distintas formas o maneras de obtener la informacién, el mismo autor sefala que
los instrumentos son medios materiales que se emplean para recoger y almacenar datos (Arias,
2006).

e Encuesta

Es una técnica que utiliza un conjunto de procedimientos estandarizados de investigacion,
a través de ésta se puede recoger y analizar una serie de datos de una muestra que representa
una poblacién o universo mas amplio de lo que se pretende analizar o describir una serie de

caracteristicas (Casas et al, 2003).
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Los instrumentos de medicidon es el recurso que utiliza el investigador para registrar

informacidn o datos sobre las variables que tiene en mente. La confiabilidad del instrumento se

refiere al grado en que su aplicacién repetida al mismo sujeto u objeto produce resultados

iguales (Sampieri, 2014).

Escala de Estrés Laboral Organizacional OIT/OMS

Nombre

Autores Originales
Adaptacién

Afo

ftems

Edad

Tiempo

Dimensiones

Puntuacién

Niveles de Estrés

Escala de Estrés Laboral Organizacional

(OIT/OMS)

Ivancevich y Matteson (1987)
Angela Sudrez Tufianfiafia
2013

25 items

De 18 en adelante

10 a 15 minutos

Clima Organizacional
Estructura Organizacional
Territorio Organizacional
Tecnologia

e Influencia del lider

e Falta de Cohesién

e Respaldo de grupo

1 =Nunca

2 = Raras Veces

3 = Ocasionalmente
4 = Algunas Veces

5 = Frecuentemente
6 = Generalmente

7 =Siempre

e Alto nivel de estrés >154
e Estrés 118-153

e Nivel Intermedio 91 - 117
e Bajo nivel de estrés <90
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Esta escala fue elaborada por Ivancevich y Matteson (1989), denominado escala de Estrés
Laboral Organizacional OIT/OMS. Su objetivo es la deteccidon del estrés laboral y la capacidad de

predecir las fuentes de riesgo psicosocial. Su confiabilidad es de 0,9218. (Suarez, 2013).

En el afio 2013 Suarez Angela, realiza la adaptacién del instrumento en lima — Perd, con
la participacion de 83 asesores telefénicos y 114 que laboran en el area de ventas de contact
center, donde la validez se obtuvo a través de cinco jueces expertos y la confiabilidad con un

porcentaje de 0,9218.

Inventario de Depresion de Beck BDI-II

Nombre Inventario de Depresion de Beck BDI-II

Nombre Original Beck Depression Inventory - Second Edition (BDI - 11)

Autores Originales Aaron T. Beck, Robert A, Steer y Gregory K. Brown
(1996)

Adaptacién Peruana Dennys Vanessa Barreda Sanchez — Pachas

Afio de Adaptacion 2019

items 21 items

e Area afectiva (4 items)
Area motivacional (2 items)
Area cognitiva (8 items)
Area conductual (3 items)
Area fisica (4 items)

Dimensiones

e Minima=0-3

Niveles de Depresion e Depresion Leve = 14 -19
e Depresiéon Moderada = 20 — 28
e Depresion Grave =29 - 63

Sanchez — Pachas (2019) adapta el instrumento en Lima — Peru, en esta investigacién se

contod con la participacion de 400 personas quienes era atendidas en un centro de salud mental



47

perteneciente a la ciudad de lima. Las edades de los participantes oscilaban entre los 17 y 71

anos.

e Confiabilidad

El indice de fiabilidad fue mediante el alfa de Cronbach, en la cual se obtuvo el puntaje de

0,93 evidenciandose asi una buena consistencia interna.

e Validez

La validacién a la realidad peruana conto con dos tipos de validez (contenido y

constructo).

oValidez de Contenido

Se realizd6 mediante los criterios de cinco jueces quienes son psicdlogos expertos en el
tema de Depresidn, los resultados obtenidos se analizaron con la V de aiken, obteniendo asi un
porcentaje de 0,99, lo cual permitié que no se modifiquen los items del instrumento original.

oValidez de Constructo

Luego de analizar los resultados se aceptd el modelo factorial para los datos del BDI Il
referente a la muestra del estudio realizado, a través del test de adecuacién muestral de Kaiser
— Meyer- Olkin (KMO= 0,95) y la prueba de esfericidad de Bartlett, en la que se obtuvo chi-

cuadrado =3603,2 y un p <,001.

El estudio realizd un analisis comparativo de la fiabilidad que cuentan los instrumentos
para su manejo como parte de la investigacion. Este andlisis de fiabilidad en relacién a sus
puntuaciones globales.

¢ Analisis de fiabilidad — Estrés laboral

El estrés laboral para sus 25 reactivos o items se analiza en su fiabilidad, utilizando el

estadistico Alfa de Cronbach al 96% de confiabilidad.
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La Tabla 2, muestra como resultados de fiabilidad para la variable Estrés laboral con un

alfa de Cronbach de 0,965 que esta dentro de los niveles de excelencia para los instrumentos de

medicion.

Tabla 2.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,965 25

¢ Analisis de fiabilidad — Depresién

El analisis de la variable Depresion, al igual que la primera variable, se realiza el analisis
de confiabilidad interna con Alfa de Cronbach al 95 de significancia. Es decir, la consistencia
interna sefiala una buena estimacién interna.

La Tabla 3 muestra que para los 21 elementos se hallé un valor de 0,949 y se ubica en el
nivel excelente para los instrumentos psicométricos.

Tabla 3.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,949 21

4.8. Técnica de Analisis de datos

Para el tratamiento de datos se utilizara el Estadistico IBM SPSS 24 Software que brinda a
los investigadores los instrumentos necesarios que nos permiten revisar datos y enunciar
hipdtesis de forma pronta a través de los andlisis estadisticos descriptivos e inferencial, y

obtener las correlaciones de las variables evaluadas en este estudio.
4.9. Aspectos Eticos

En este presente estudio se realizd el uso de los lineamientos basado en los valores y
normas éticas establecidas en el Cédigo de ética y deontologia de Psicélogos del Peru el 12 de

diciembre del 2017, en la que se menciona lo siguiente; en el articulo 24, toda investigacién con
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seres humanos debe ser previamente informado y como tal, obtener el consentimiento previo;
asimismo, se toma en cuenta el articulo 25 que menciona, de haber alguna complicacién durante
la investigacion se debe anteponer la salud psicoldgica de los participantes antes que los
intereses de la ciencia y la sociedad, y finalmente el articulo 27, en la que se utilizaron pruebas

psicoldgicas que tengan validez y confiabilidad cientifica.
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CAPITULO V

RESULTADOS

5.1. Estadisticos descriptivos

La descripcién de los datos muéstrales como parte de estadisticos univariados
permite determinar la informacion detallada de los datos sociodemograficos para el analisis
posterior por niveles y grupos especificos como el sexo de los participantes, la edad y estado
civil.

5.1.1. Datos sociodemogrdficos

En funcién a la necesidad de comprensién de los resultados es necesario identificar
caracteristicas generales de la muestra y estudio que representa a los datos poblacionales; en
ese sentido, se ha utilizado una ficha sociodemografica que incluyen datos como el género,
estado civil y edad.

La tabla 4, muestra al 59, 6% de los participantes del estudio que vienen a ser del sexo
femenino y cuentan con 56 sujetos; en cuanto a los varones, el nimero de los mismos en la
muestra es de 38 casos y representa al 40,4% del total de dichos integrantes.

Tabla 4.

Porcentaje segtin género

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Femenino 56 59,6 % 59,6 % 59,6 %
Masculino 38 40,4 % 40,4 % 100,0 %

Total 94 100,0 % 100, 0 %
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La tabla 5, muestra los estadisticos relacionados a la distribucion de la muestra, tomando
en consideracion la division etaria para un promedio de 43,01 afios con la edad minima de 23
afios y maxima de 66 afios de los participantes. Ademas, en cuanto a las etapas de desarrollo los
qgue se encuentran en la adultez temprana estan representados con 42 casos siendo el 44,7%
seguido de los de la adultez media con 51 casos para el 54,3% y finalmente los de adultez tardia
con un caso que viene a ser el 1,1% del total.

Tabla 5.

Porcentaje segun etapas del desarrollo

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Adultez temprana 42 44,7 % 44,7 % 44,7 %
Adultez media 51 54,3 % 54,3 % 98,9 %
Adultez tardia 1 1,1% 1,1% 100,0 %
Total 94 100,0 % 100,0 %

La tabla 6, da a conocer los estadisticos relacionados al estado civil de la muestra
tomada, encontrando que el 52,1% (49) son casados, el 31,9% (30) son solteros, el 9,6
% (9) son divorciados y por ultimo el 6,4% (6) son viudos, lo cual se considera que
predomina los laboradores que estan casados.

Tabla 6.

Porcentaje segun estado civil

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Soltero (a) 30 31,9% 31,9% 31,9%
Casado (a) 49 52,1% 52,1% 84,0%
Viudo (a) 6 6,4 % 6,4 % 90,4 %
Divorciado (a) 9 9,6 % 9,6 % 100, 0 %

Total 94 100,0 % 100,0 %
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La tabla 7, informa los niveles del Estrés laboral para la muestra de estudio; en ella, se
distinguen 58 casos para el nivel bajo de estrés con el 61,7%; en cuanto al nivel intermedio se
hallaron 30 casos con el 31,9% y el nivel de estrés con 6 casos para el 6,4%.

Tabla 7.

Niveles de Estrés Laboral

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido  acumulado
Bajo nivel de estrés 58 61,7 % 61,7 % 61,7 %
Nivel intermedio 30 31,9% 31,9% 93,6 %
Estrés 6 6,4 % 6,4 % 100,0 %

Total 94 100,0 % 100,0 %

La Tabla 8, indica las frecuencias absolutas como porcentuales de los niveles de estrés; en
ella, se distinguen a 26 sujetos con el 27,7% para los sujetos que no presentan depresidn; en
caso de los niveles leve de depresidn se cuentan con 18 casos y representa al 19,1%, en cuanto
al nivel de depresion moderada estdn 49 sujetos y viene a ser el 52,1% vy los niveles de depresion
grave un caso con el 1,1% del total.

Tabla 8.

Niveles de Depresion

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
No depresién 26 27,7 % 27,7 % 27,7 %
Depresion leve 18 19,1 % 19,1 % 46,8 %
Depresién moderada 49 52,1% 52,1% 98,9%
Depresién grave 1 1,1% 1,1% 100, 0 %
Total 94 100,0 % 100,0 %

La tabla 9, sefiala las frecuencias porcentuales del nivel bajo de estrés laboral en 34,0%
para 32 mujeres, a diferencia de 26 casos para los varones considerando este nivel; en cuanto

al nivel intermedio se encuentran 20 mujeres y 10 varones, siendo el 21,3% y el 10,6% y en el
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caso de los sujetos con estrés se hallan cuatro mujeres que representan al 4,3% y dos varones
siendo el 2,1%.

Tabla 9.

Tabla cruzada Niveles de Estrés laboral*Sexo

Sexo

Femenino Masculino Total

Niveles de Bajo nivel de estrés Recuento 32 26 58
Estrés % del total 34,0% 27,7% 61,7%
laboral Nivel intermedio Recuento 20 10 30
% del total 21,3% 10,6% 31,9%
Estrés Recuento 4 2 6
% del total 4,3% 2,1% 6,4%
Total Recuento 56 38 94
% del total 59,6% 40,4% 100,0%

La Tabla 10 permite identificar a 28 sujetos con bajo nivel de estrés que representa al
29,8% y se encuentran dentro del bloque de adultez temprana, en la adultez media se ubican 30
casos con el 31,9% y adultez tardia con cero casos. En cuanto al nivel intermedio, se cuenta con
12 casos para adultez temprana, 17 en adultez media y un caso para la adultez tardia, con el
12,8%, 18,1% y 1,1%. En cuanto al nivel de estrés detectado se puede observar dos casos para
la adultez temprana con el 2,1%, en cuanto a la adultez media cuatro casos con el 4,3% y cero

casos para la adultez tardia.
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Tabla cruzada Niveles de Estrés laboral* Etapas del desarrollo
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Etapas del desarrollo Total
Adultez Adultez Adultez
temprana  media tardia
Estrés Bajo nivel de Recuento 28 30 0 58
laboral estrés % del total 29,8% 31,9% 0,0% 61,7%
Nivel Recuento 12 17 1 30
intermedio % del total 12,8% 18,1% 1,1% 31,9%
Estrés Recuento 2 4 0 6
% del total 2,1% 4,3% 0,0% 6,4%
Total Recuento 42 51 1 94
% del total 44,7% 54,3% 1,1% 100,0%

La Tabla 11 muestra los valores relacionados al Estrés laboral asociado al estado civil. En

ella se observan a 21 solteros con bajo nivel de estrés laboral que viene a ser el 22,3% y con nivel

intermedio a siete sujetos representado al 7,4% y el nivel de estrés con el 2,1% siendo dos casos.

Ademds, en cuanto a los casados se hallan 27 sujetos para el nivel bajo para un 28,7%, nivel

intermedio 20,2% y estrés 3,2% para 27; 19 y tres casos. En cuanto a los viudos y divorciados los

porcentajes estan entre 3,2% y 6,4% para 6 casos de nivel bajo y tres para nivel intermedio y sin

sujetos en nivel de estrés laboral.

Tabla 11.

Tabla cruzada Niveles de Estrés laboral* Estado civil

Estado civil Total
Soltero Casado Viudo Divorciado
(@) (@) (@) (a)

Estrés Bajo nivel de  Recuento 21 27 4 6 58
laboral estres %deltotal  22,3% 28,7% 4,3%  64%  61,7%

Nivel Recuento 7 19 1 3 30
intermedio o/ qeltotal  7,4%  20,2% 1,1% = 32%  31,9%

Estrés Recuento 2 3 1 0 6
% del total 2,1% 32% 1,1% 0,0% 6,4%

Total Recuento 30 49 6 9 94
% del total 31,9% 52,1% 6,4% 9,6% 100,0

%
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La Tabla 12, muestra no presencia de depresién en 13 casos de mujeres que viene a ser el
13,8% al igual que los varones con el mismos porcentaje y frecuencias. En relacién a los niveles
de depresidn leve, se ubican 13 mujeres con el 13, 8% y cinco varones con el 5,3%; en cuanto a
la depresidn moderada existen 29 casos en la muestra que representa al 30,9% en mujeres y 20
varones con el 21,3%; en cuanto a la depresidon grave esta solamente un caso en las mujeres que
es el 1,1% del total.

Tabla 12.

Tabla cruzada Niveles de Depresion*Sexo

Sexo
Femenino  Masculino Total
Niveles de No depresion Recuento 13 13 26
Depresion % del total 13,8% 13,8% 27,7%
Depresion leve Recuento 13 5 18
% del total 13,8% 5,3% 19,1%
Depresion Recuento 29 20 49
moderada % del total 30,9% 21,3% 52,1%
Depresidn grave Recuento 1 0 1
% del total 1,1% 0,0% 1,1%
Total Recuento 56 38 94
% del total 59,6% 40,4% 100,0%

La Tabla 13, muestra los niveles de depresion por etapas del desarrollo humano; en ella,
se observan a 10 adultos tempranos con el 10.6% para no depresion, al igual que 15 casos de
adultos medios para un 16,0% y un caso en adultez tardia. Por otro lado, los que se ubican en
depresion leve son 11y siete casos para adultos tempranos y adultos medios con 11,7% y 7,4%.
En cuanto a los de depresidn moderada hay 21 casos para adultez temprana con el 22,3% y 28
casos para adultez media con un 29,8%, ademas, la depresidn grave esta presente en un adulto

medio con el 1,1% del total.
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Tabla 13.

Tabla cruzada Niveles de Depresion*Etapas del desarrollo

Etapas del desarrollo Total
Adultez Adultez  Adultez
temprana media tardia
Depresiéon  No Recuento 10 15 1 26
depresion % del total 10,6% 16,0% 1,1% 27,7%
Depresidn Recuento 11 7 0 18
leve % del total 11,7% 7,4% 0,0% 19,1%
Depresidn Recuento 21 28 0 49
moderada % del total 22,3% 29,8% 0,0% 52,1%
Depresion Recuento 0 1 0 1
grave % del total 0,0% 1,1% 0,0% 1,1%
Total Recuento 42 51 1 94
% del total 44,7% 54,3% 1,1% 100,0%

En la Tabla 14 sefiala la presencia de depresidn grave en un casado con el 1,1%; en cuanto
a la depresiéon moderada se hallan 12 solteros con un 12,8%, los casados con 27,7% para 26
sujetos y 5 viudos y 6 divorciados con el 5,3% y 6,4%. Ademas, para la depresion leve son 8 casos
para solteros y 10 casados para un 8,5% y 10,6% en cuanto a los que no tienen depresion son 10

solteros, 12 casados y un viudo con tres divorciados para 10,6%; 12,8%; 1,1% vy 3,2%.

Tabla 14.

Tabla cruzada Niveles de Depresion* Estado civil

Estado civil Total
Soltero Casado Viudo Divorciad

(a) (a) (a) o(a)

Depresién No Recuento 10 12 1 3 26
depresion % deltotal 10,6% 12,8% 1,1%  3,2%  27,7%
Depresién Recuento 8 10 0 0 18
leve % del total  8,5% 10,6% 0,0% 0,0% 19,1%
Depresién Recuento 12 26 5 6 49
moderada o deltotal 12,8% 27,7% 53%  6,4%  52,1%
Depresién Recuento 0 1 0 0 1
grave % del total 0, 0% 1,1%  0,0% 0,0% 1,1%

Total Recuento 30 49 6 9 94

% deltotal 31,9% 52,1% 6,4% 9,6% 100,0%
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5.2. Estadistica inferencial

Los andlisis estadisticos inferenciales permiten contrastar las hipdtesis estadisticas; en
primer lugar, se realizé la prueba de normalidad para establecer la distribucién normal o no
normal de los datos y establecer la mejor prueba de correlacién lineal.

5.2.1. Prueba de distribucion normal

La prueba de distribucién u homogeneidad, permite establecer el estadistico paramétrico
0 no paramétrico para la prueba de hipétesis de correlacién. La prueba de distribucidon normal
se realiza con el estadistico de Kolmogorov-Smirnov para una muestra por contar con mas de 50
datos muéstrales.

Ho: Los datos siguen una distribucion normal.

Hi: Los datos siguen una distribucion no normal.

En la Tabla 15, muestra el Valor P (Sig. Bil.) = 0,020 < a = 0,05 lo que permite rechazar la
H, de distribucion normal de los datos y asumir que los datos no presentan distribucién normal

para la puntuacidn global del estrés laboral.

Tabla 15.

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para una muestra

Estrés laboral

N 94
Pardmetros normales®? Media 74, 82
Desviacién 28, 115
Maximas diferencias Absoluto ,101
extremas Positivo .090
Negativo -,101
Estadistico de prueba ,101
Sig. asintética(bilateral) ,020¢

a. La distribucidn de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccién de significacion de Lilliefors.
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En la Tabla 16, sefiala que el Valor P (Sig. Bil.) =0, 000 < a = 0, 05 para las dimensiones
Clima organizacional y Estructura organizacional, lo que permite rechazar la Ho de distribucion
normal; en el caso de las dimensiones Territorio organizacional, Territorio, Influencia del lider y
Falta de cohesidn, el Valor P (Sig. Bil.) < a = 0, 05 lo que permite rechazar la Ho de normalidad y
retener la Hi de no normalidad. En caso de la dimensién Respaldo de grupo el Valor P (Sig. Bil.)

=0,052>a =0, 05 lo que permite establecer la normalidad de los datos.



Tabla 16.

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para una muestra
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Dimensién Dimensién Dimensién Dimensién
Clima Estructura Territorio Dimensién  Influencia del Dimension Falta Dimension Respaldo
organizacional organizacional organizacional Territorio lider de cohesidn de grupo

N 94 94 94 94 94 94 94

Parametros Media 8,15 13,00 8,76 8,34 11,80 12,69 12,09
normales?®® Desviacion 3,269 5,322 3,624 3,137 5,258 5,851 4,769
Madximas Absoluto ,153 ,157 ,113 ,117 ,107 ,119 ,091
diferencias Positivo ,153 ,083 ,106 ,112 ,088 ,119 ,073
extremas Negativo -,107 -,157 -,113 -,117 -,107 -,074 -,091
Estadistico de prueba ,153 ,157 ,113 ,117 ,107 ,119 ,091
Sig. asintdtica(bilateral) ,000¢ ,000¢ ,005°¢ ,003¢ ,010°¢ ,002¢ ,052¢

a. La distribucidn de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccion de significacion de Lilliefors.
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La Tabla 17, muestra el analisis de los valores totales en la prueba de normalidad de la
variable Depresidn, siendo el Valor P (Sig. Bil.) =0, 000 < a = 0, 05 lo que sefiala que se retiene

la Hi de distribucién no normal y rechazar Ho.

Tabla 17.

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para una muestra

Depresidn
N 94
Pardmetros normales®® Media 15,38
Desviacién 9,885
Maximas diferencias extremas Absoluto ,206
Positivo ,193
Negativo -,206
Estadistico de prueba ,206
Sig. asintética(bilateral) ,000¢

a. La distribucidn de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.

c. Correccioén de significaciéon de Lilliefors.
b. Puntuacién de las areas

La Tabla 18, Muestra que los valores del Valor P (Sig. Bil.) =0, 000 < a = 0, 05 para cada
una de las dimensiones denominadas Area Afectiva, Area Motivacional, Area Cognitiva, Area
Conductual y el Area Fisica que permite rechazar la Ho de distribucién normal y retener la Hi de

distribucion de datos no normales para el uso de un estadistico no paramétrico.
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Tabla 18.

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para una muestra

Area Area Area Area Area

Afectiva Motivacional  Cognitiva Conductual Fisica
N 94 94 94 94 94
Parametros Media 2,76 ,86 6,21 2,51 3,04
normales®®  Desviacion 2,009 ,837 4,116 1,746 2,099
Maximas Absoluto ,170 ,242 ,171 ,281 ,229
diferencias  Positivo ,170 ,242 ,163 ,201 ,203
extremas Negativo -,158 -,172 -,171 -,281 -,229
Estadistico de prueba ,170 ,242 ,171 ,281 ,229
Sig. asintoética(bilateral) ,000°¢ ,000°¢ ,000¢ ,000°¢ ,000°¢

a. La distribucién de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccidén de significacién de Lilliefors.

5.2.1. Andlisis de correlacion

El andlisis de correlacién entre las variables Estrés Laboral y Depresidn se establecen bajo
la prueba no paramétrica de correlacién de Spearman; en cuanto a la prueba para las
dimensiones se realiza el mismo proceso de correlacién no paramétrica.

Ho: rho = 0 (No existe correlacion entre la variable 1y la variable 2)

Hi: rho # O (Existe correlacion entre la variable 1y la variable 2)

La Tabla 19, muestra el Valor P (Sig. Bil.) =0, 022 < a =0, 05 lo que permite rechazar la Ho
de no existencia de correlacion y retener la Hi de existencia de correlacion entre el Estrés laboral
y la Depresion. Ademads, muestra el coeficiente de correlacién en 0, 236 positivo y con un nivel

bajo.
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Correlacion entre Estrés laboral * Depresion

62

Estrés laboral Depresién
Rho de Estrés Coeficiente de correlacion 1,000 ,236"
Spearman laboral Sig. (bilateral) ,022
N 94 94
Depresidon Coeficiente de correlacién ,236" 1,000

Sig. (bilateral) ,022
N 94 94

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

La Tabla 20, da a conocer los valores de correlacién entre las dimensiones de la variable

estrés laboral y la Depresion; en ella, se observan a las dimensiones Clima organizacional y

Territorio no presentan correlacidn dado el Valor P (Sig. Bil.) >a =0, 05 y se retiene lo Ho de no

existencia de relacién de variables; en el caso de las dimensiones Territorio organizacional y Falta

de cohesidn el Valor P (Sig. Bil.) < a = 0, 05 lo que permite rechazar Ho de no correlacién y

establecer la relacién entre estas dos variables a un nivel positivo bajo. Por otro lado, las

dimensiones Estructura organizacional, Influencia del lider y Respaldo de grupo presentan el

Valor P (Sig. Bil.) < a =0, 01 lo que permite establecer una correlacion positiva entre variables a

un nivel bajo al 99% de confiabilidad.



Tabla 20.

Correlacion entre Estrés laboral * Depresion
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Dimension Dimension Dimension Dimension  Dimensién  Dimension

Clima Estructura Territorio Dimension  Influencia Falta de Respaldo de
organizacional organizacional organizacional Territorio del lider cohesion grupo Depresion
Rho de Dimensién Coeficiente de correlacién 1,000 ,589™ ,562™ ,556" ,544™ ,545™ ,585" ,011
Spearman Clima Sig. (bilateral) . ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,918
organizacional N 94 94 94 94 94 94 94 94
Dimensién Coeficiente de correlacién ,589™ 1,000 ,887" ,760" ,898™ ,908™ ,874™ ,255"
Estructura Sig. (bilateral) ,000 . ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,013
organizacional N 94 94 94 94 94 94 94 94
Dimensién Coeficiente de correlacién ,562" ,887" 1,000 , 720" ,830" ,833" ,804™ ,3147
Territorio Sig. (bilateral) ,000 ,000 . ,000 ,000 ,000 ,000 ,002
organizacional N 94 94 94 94 94 94 94 94
Dimensién Coeficiente de correlacién ,556" ,760" ,720™ 1,000 , 742" ,739™ ,686" ,170
Territorio Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 . ,000 ,000 ,000 ,101
N 94 94 94 94 94 94 94 94
Dimensién Coeficiente de correlacion ,544™ ,898" ,830™ , 742" 1,000 ,924™ ,910™" ,230°
Influencia del  Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 . ,000 ,000 ,026
lider N 94 94 94 94 94 94 94 94
Dimensién Coeficiente de correlacién ,545" ,908™ ,833" ,739" ,924™ 1,000 ,901™" ,267"
Falta de Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 . ,000 ,009
cohesién N 94 94 94 94 94 94 94 94
Dimensién Coeficiente de correlacién ,585™ ,874™ ,804™ ,686™" ,910™ ,9017" 1,000 ,224°
Respaldo de Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 . ,030
grupo N 94 94 94 94 94 94 94 94
Depresion Coeficiente de correlacion ,011 ,255" ,314™ ,170 ,230° 2677 ,224° 1,000
Sig. (bilateral) ,918 ,013 ,002 ,101 ,026 ,009 ,030 )
N 94 94 94 94 94 94 94 94

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

*. La correlacién es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
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La Tabla 21, muestra existencia de correlacién entre el Area Afectiva, Area Motivacional
y Area Cognitiva dado el Valor P (Sig. Bil.) < a = 0.05 lo que permite rechazar Ho de no existencia
de relacién de variables y asumir la existencia de correlacidn entre dichas areas y la puntuacion
global del estrés laboral. En cuanto a las dreas Conductual y Fisica se observa que el Valor P (Sig.
Bil.) > a = 0.05 lo que establece la no existencia de correlacion de estas areas de la depresién

con el puntaje total de la Depresion.



Tabla 21.

Correlacion entre Areas de la Depresién * Estrés laboral
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Area Area Area Estrés
Area Afectiva  Motivacional Cognitiva Conductual Area Fisica laboral

Rhode  Area Afectiva Coeficiente de correlacién 1,000 ,642™ , 770" 767" ,670" ,230"
Spearma

n Sig. (bilateral) . ,000 ,000 ,000 ,000 ,026

N 94 94 94 94 94 94

Area Motivacional Coeficiente de correlacién ,6427 1,000 ,619™ ,5717 ,487" ,212°

Sig. (bilateral) ,000 . ,000 ,000 ,000 ,040

N 94 94 94 94 94 94

Area Cognitiva Coeficiente de correlacién , 770" ,619™ 1,000 ,694™ 642" ,239"

Sig. (bilateral) ,000 ,000 . ,000 ,000 ,021

N 94 94 94 94 94 94

Area Conductual Coeficiente de correlacidn 767" 571" ,694" 1,000 , 766" 112

Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 . ,000 ,282

N 94 94 94 94 94 94

Area Fisica Coeficiente de correlacidn 670" ,A87"" 642" , 766" 1,000 ,146

Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 : ,160

N 94 94 94 94 94 94

Estrés laboral Coeficiente de correlacidn ,230° ,212° ,239" 112 ,146 1,000

Sig. (bilateral) ,026 ,040 ,021 ,282 ,160 .

N 94 94 94 94 94 94

**_ La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
*. La correlacidn es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
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DISCUSIONES
Con respecto al objetivo general, determinar la relacién entre estrés laboral y la depresion en
trabajadores de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo en el afio 2023. Para la primera
variable, se hallé un 61, 7% en el nivel bajo de estrés laboral. Y en la variable depresién se halld
un 49%. En el nivel moderado, también se hallé una Rho =0, 236 Con una P valor de 0, 022, en
un grado de significancia de 0, 05. Por lo cual se determina la existencia de una correlacién entre
estrés laboral y depresién en los trabajadores de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo. Estos
resultados se asemejan al estudio de Coker (2022) que hallé un 29, 5% con estrés; del mismo
modo, existe asociacién entre depresidn y estrés. En Shiga et al. (2022) remarcan que el estrés
laboral y la depresion estdn relacionados, siendo el acoso laboral que incrementa la depresion
y la capacidad para el trabajo incrementa el estrés laboral. Para Iturregui et al. (2023) reafirman
la correlacion entre el estrés laboral y la depresién, que el ambiente laboral confortable es alto
a pesar del agotamiento laboral. Osorio-Martinez (2022) sustentan la existencia entre estrés
laboral y la depresidn, agregando que la inseguridad incrementa el estrés laboral y depresion.
Nuestros resultados solo son contrarios a Villena (2022) que sustenta la no relacién entre estrés

y depresion.

Para el objetivo 1, Determinar la relacién entre estrés laboral y el drea conductual en los
trabajadores de la Beneficencia de Huancayo en el afio 2023. Se hallé una Rho de Spearman =
0, 112, P valor de 0, 282 en un grado de error y 0, 05. Por lo que no se encuentra relacién entre
estas dos variables. Por lo que se encuentra relacién entre estas dos variables. Contrario a los
resultados de Arce et al. (2020) que enfatiza que el estrés laboral se relaciona con los factores
de riesgo psicosocial. Por ello, se tiene en cuenta lo manifestado por la OIT (2016), que el estrés
altera la reaccion del organismo que repercuten en las capacidades del individuo y Beck et al

(1976) menciona que el area conductual es el desgaste del estar con otros y falta de interés por



67

el grupo y genera aislamiento. Concluyendo que a nivel tedrico estas dos variables presentan

asociacion.

Con respecto al objetivo 2, Determinar la relacidén entre estrés laboral y el area motivacional en
los trabajadores de la Beneficencia de Huancayo en el aiio 2023. Se hallé una Rho de Spearman
=0, 212 en una P valor de 0, 040 en un grado de error y 0, 05. Por lo que se encuentra relacién
entre estas dos variables. Segin Nufiez (2019) manifiesta que la insatisfaccién aporta al estrés
laboral. Respaldado por el marco tedrico, seglin Beck et al. (1976) que el area motivacional hace
que la persona este inhibida sin capacidad de satisfaccion, apatia y desinterés de lo que antes

gustaba.

Para el objetivo 3, Determinar la relacién entre estrés laboral y el area afectiva en los
trabajadores de la Beneficencia de Huancayo en el afio 2023. Se hallé una Rho de Spearman =
0, 230, P valor de 0, 026 en un grado de error y 0, 05. Por lo que se encuentra relacién entre
estas dos variables. Segun Iterregui et al. (2023) que encuentran una correlacién entre estrés
laboral y la depresién, tomamos en cuenta a Beck (2018) que considera a la depresion como el
malestar emocional producto de dificultades en el entorno, que forma una visién negativa de
las dificultades. Que tendria similitud con lo que se define del drea afectiva, que es una tristeza

extrema que ocasiona irritabilidad y desolacién. (Beck et al., 1976)

Para el objetivo 4, Determinar la relacidn entre estrés laboral y el area cognitiva en los
trabajadores de la Beneficencia de Huancayo en el afio 2023. Se hallé una Rho de Spearman =
0, 239, P valor de 0, 021 en un grado de error y 0, 05. Presenta resultados contrarios a nuestra
investigacion de Raymundo (2021), que el estrés laboral no se relaciona con la salud mental,
Que no estamos de acuerdo por los marcos tedricos tomados de Torres (2023) que manifiesta
que el estrés genera rigidez psicoldgica y fisica producto del desbalance los requerimientos del
trabajo y conocimientos del trabajador. Mientras que Beck y demas autores manifiestan que el

area cognitiva genera disminucién de la atencidn y concentracion, que afecta el desempefio de
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lo cotidiano. Por lo cual, consideramos que si existe una asociacién entre el estrés laboral y el

area cognitiva (1976).

Para el objetivo 5, Determinar la relacion entre estrés laboral y el area fisica en los trabajadores
de la Beneficencia de Huancayo en el aino 2023. Se hallé una Rho de Spearman =0, 146%, P valor
de 0,160 en un grado de error y 0, 05. Por lo que se encuentra relacion entre estas dos variables.
Tomamos en cuenta a Ambrosio et al. (2021) que concluye que el personal de salud sufre de
depresion severa asociado al estrés y la ansiedad. Segun Rodriguez y De Rivas (2011) el estrés
laboral genera reacciones nocivas fisicas y emocionales sobre las exigencias del trabajo. Y Beck
et al. (1976), considera el area fisica como el malestar corporal, que afecta la salud del
trabajador. Por ello consideramos que tedricamente existe una asociacidon entre estas dos

variables.

Se considerd variables sociodemograficas tales como el sexo, la edad y el estado civil de los
trabajadores, que mediante el analisis descriptivo revelo la presencia de una distribucién
significativamente variable en funcidn a estos factores. Evidenciada en un mayor porcentaje
trabajadores femeninas con niveles mas altos de estrés laboral y depresidon en comparacién con
los de sexo masculino, lo que se relaciona nuevamente a lo mencionado por Malca (2022) y
Suarez (2020) quienes sugieren ciertas diferencias de género en la percepcion del estrés laboral

y la depresion.
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CONCLUSIONES

A partir de los resultados se concluye que:
- Existe correlacion positiva y con un nivel bajo entre el estrés laboral y la depresion en
los trabajadores de la Sociedad de la beneficencia de Huancayo en el afio 2023 (Rho de

Spearman = ,236 y P valor = ,022).

No existe correlacion entre el estrés laboral y el drea conductual en los trabajadores de

la Sociedad de la beneficencia de Huancayo en el afio 2023 (Rho de Spearman = ,112 y P valor

,282)

- Existe correlacidon positiva y con un nivel bajo entre el estrés laboral y el area
motivacional en los trabajadores de la Sociedad de |la beneficencia de Huancayo en el afio 2023
(Rho de Spearman = ,212" y P valor = ,040).

- Existe correlacion positiva y con un nivel bajo entre el estrés laboral y el area afectiva en
los trabajadores de la Sociedad de la beneficencia de Huancayo en el afio 2023 (Rho de
Spearman = ,230"y P valor = ,026).

- Existe correlacion positiva y con un nivel bajo entre el estrés laboral y el drea cognitivo
en los trabajadores de la Sociedad de la beneficencia de Huancayo en el afio 2023 (Rho de
Spearman = ,239"y P valor = ,021).

- Existe correlacidn positiva y con un nivel bajo entre el estrés laboral y el drea fisica en
los trabajadores de la Sociedad de la beneficencia de Huancayo en el afio 2023 (Rho de

Spearman = ,146y P valor = ,160).
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RECOMENDACIONES

A partir de los resultados obtenidos se recomienda lo siguiente:

. Establecer acciones constantes de mejora dentro del plan de capacitacién anual del
areade RR. HH. conrespecto a aspectos fundamentales de la salud mental de los colaboradores
de la SBH, realizando actividades de prevencién y promocién sobre aspectos psicosociales que
estdn inmersos en la cotidianidad del cumplimiento laboral, para que de este modo se pueda
controlar factores inherentes al estrés laboral generado por la actividad diaria de la
organizacion, todo esto en sustento de haber hallado un nivel de depresién moderado que
equivale al 52.1% de la poblacién laboral.

° Identificar los factores generadores de estrés dentro de la organizacidn que afectan a
los colaboradores de la SBH, toda vez que puedan ser medidos, controlados y prevenidos.

° Promover “pausas activas” con la poblaciéon laboral de la SBH, tomando en cuenta que
el estrés laboral y el area fisica estdan asociados, tanto en las dolencias como en la falta o
segregacion de neurotransmisores (dopamina y serotonina) propios de la felicidad y el placer
que el cerebro emite al hacer actividad fisica.

° Generar un protocolo de accién para los casos de depresion en los colaboradores del
SBH, a través de alianzas con entidades pertinentes al caso; debido a que, se encontrd un
indicador de atencién con respecto a la depresién en los colaboradores, tomando en cuenta
que el estrés laboral y la depresidn se relacionan.

. Actualizarse a las nuevas tendencias de beneficios laborales para las organizaciones

(Horarios flexibles, Programas de recompensas, reconocimientos
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a la eficiencia) tanto para la atraccion de talento para la organizacién como también para la
retencién del talento ya perteneciente.

° En cuanto a los psicélogos y responsables de las escuelas académicas de Psicologia de
la ciudad de Huancayo se les invita difundir estos temas a través de la Psico-educacion,
teniendo en cuenta que parte importante de la intervencidn psicoldgica es la prevencion de
estas patologias, tanto a nivel de pregrado como el ejercicio de la profesién.

. Desarrollar de manera mas constante nuevas investigaciones en torno de los temas de
estrés laboral y depresidn, a los estudiantes de pregrado y psicdlogos; de modo que, con el
tiempo se vaya actualizando la bibliografia y se pueda brindar apoyo a las instituciones que lo

necesitan a través de talleres o capacitaciones.
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TITULO: ESTRES LABORAL Y DEPRESION EN TRABAJADORES DE LA SOCIEDAD DE BENEFICENCIA DE HUANCAYO EN EL ANO- 2023

PROBLEMA OBIJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES INDICADORES METODOLOGIA
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Huancayo en el afio
2023.
- Analizar la asociacién

entre el estrés laboral

en el afio 2023.

Ho,: No existe relacién entre
el estrés laboral y el drea
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Para Beck (2018), es
el malestar
emocional producto

Area afectiva
(1,5,10,11)
Area motivacional

(4y9)

de Huancayo.
Muestreo:

No probabilistico- Por
conveniencia.
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Beneficencia de
Huancayo en el afio
20237
éExiste relacidén entre
el estrés laboral y el
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trabajadores de Ia
Sociedad de
Beneficencia de
Huancayo en el afio
20237
¢Existe relacidon entre
el estrés laboral y el
area cognitiva en los
trabajadores de Ia
Sociedad de
Beneficencia de
Huancayo en el afio
20237
e (Existe relacién
entre el estrés
laboral y el area
fisica en los
trabajadores de la
Sociedad de
Beneficencia de
Huancayo en el
ano 20237

y el drea motivacional
en los trabajadores
de la Sociedad de
Beneficencia de
Huancayo en el afio
2023.

- Relacionar el
laboral y el area
afectiva en los
trabajadores de |Ia
Sociedad de
Beneficencia de
Huancayo en el afio
2023.

- Establecer la relacion
existente entre el
estrés laboral y el
area cognitiva en los
trabajadores de |la
Sociedad de
Beneficencia de
Huancayo en el afio
2023.

- Establecer la relacion

estrés

existente entre el
estrés laboral y el
area fisica en los
trabajadores de la
Sociedad de
Beneficencia de

trabajadores de la Sociedad
de Beneficencia de Huancayo
en el afio 2023.

He,: Existe relacion entre el
estrés laboral y el drea
motivacional en los
trabajadores de la Sociedad
de Beneficencia de Huancayo
en el afio 2023.

Hos: No existe correlacién
entre estrés laboral y el drea
afectiva en los trabajadores
de la Sociedad de
Beneficencia de Huancayo en
el afio 2023.

Hes: Existe correlacion entre
estrés laboral y el drea
afectiva en los trabajadores
de la Sociedad de
Beneficencia de Huancayo en
el afio 2023.

Hos: No existe relacion entre
el estrés laboral y el drea
cognitiva en los trabajadores

de la Sociedad de
Beneficencia de Huancayo en
el afio 2023.

Hes: Existe relacion entre el
estrés laboral y el drea
cognitiva en los trabajadores
de la Sociedad de

de la alteracién de la
realidad, que Forja
una vision negativa

de los recuerdos
vividos, que se
genera estrés,
alterando la
capacidad de
resolver los
problemas

cotidianos.

Area cognitiva
(2,3,6,7, 813,14 y
20)

Area  conductual
(12,15 y 17)

Area Fisica
(16,18,19 y 21)

Instrumentos:
Escala de Estrés laboral
Organizacional OIT/OMS
Inventario de Depresidn
de Beck- BDI -l
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Huancayo en el afio
2023.

Beneficencia de Huancayo en
el afo 2023.

Hos: No existe relacién entre
el estrés laboral y el drea fisica
en los trabajadores de la
Sociedad de Beneficencia de
Huancayo en el aiio 2023.
Hes: Existe relacién entre el
estrés laboral y el drea fisica
en los trabajadores de la
Sociedad de Beneficencia de
Huancayo en el aiio 2023.
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Anexo 2: Solicitudes

Carta de aceptacidn para uso de nombre de Institucién

10
n E.CA.




Solicitud para aplicacion de Instrumentos

“ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROL| )

Sociedad de B enefic

RECIBIDOD - TRAMIT

Angel Chamorro Torres

Abog. Miguel 18 AGO 2013

Presidente de Ia Sociedad de Beneficencia de Huancayo
residente de 1a ¢

De nuestra consideracton:

rato dirigimos a usted para cxprcsnrlc nuestro cordial saludo yalavez presentamos:

Esg o
asas Urbano, identificada con DNI: 71629056 y Melanie Alexandra

Greisy Meybel €

Laurente Martinez con DNI:70932560 egresadas de la Carrera Profesional de Psicologia

en la Universidad Continental- Huancayo.

Los invitamos a participar en un estudio que busca encontrar la relacion entre el estrés
laboral vy la depresion que puede existir en los laboradores, este estudio es desarrollado

por la facultad de Psicologia de la Universidad Continental.

Ambas evaluaciones son aparentemente sencillas, en la cual se realizard a través de
preguntas que les pedimos que respondan de la manera mas honesta, a su vez tomar e]

tiempo que consideren necesario, se aplicaran los siguientes cuestionarios.

1. Escala De Estrés Laboral Organizacional OIT/OMS.

7. Inventario de Depresion de Beck BDI-II
Riesgos:
La aplicacion de ambos instrumentos no demandaré ningiin riesgo para la salud de ningun
participante.
Beneficios:
Se informara de manera general los resultados obtenidos de modo que se puedan aplicar
estrategias necesarias que usted como maxima autoridad considere. Los costos y el
andlisis de las mismas seran cubiertos por el estudio y no ocasionarn gasto alguno a
ninguno de los participantes. Igualmente, no recibird ningiin incentivo econémico ni de
otra indole.
Confidencialidad:
Los instrumentos seran totalmente confiables ya que no se solicitard el nombre o apellidos

de los participantes y tampoco se divulgara la informacion obtenida.

B ]
y n
DIRECCION pE R[\F(JNsﬁ;ﬁlgr?AﬁgzgﬁlYO
E DOCUMENTARIO
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Carta de aceptacion para aplicacién de Instrumentos

Afo de la Unidad, |a pay y el Desarrollo”
Huancayo, 24 de agosto del 2023
CARTA N°070-2023-SBH-GGE
gE NORITAS
REISY Mgy
Ewcsadas CQBGEE.,?,?,SAS URBANO - MELANIE ALEXANDRA LAURENTE MARTINEZ
arrera Profesonal d Ps.rofmm Universidad Continental Huancayo
ClUDAD. -
ASUNTO AUTORIZACION DE DESARROLLO DE INVESTIGACION
REF. CARTA S/N DE FECHA 18.08.2023
EXPEDIENTE DE FECHA DE RECEPCION 18.08.2023-TD
e Mediante el presente les saludo cordialmente a nombre del
a r*‘:m!‘ ‘{C“u €Clorio de la Sociedag de Beneficencia de Huancayo y el mio propio
SmMo tiempo un

: NPO les comunico que mj Representada autoriza realizar el desarrollo de
TRAngacion sobre el tema “ESTRES LABORAL Y DEPRESION EN LOS
p?A?t:JADORES DE LA SOCIEDAD DE BENEFICENGIA DE HUANCAYO — 2023

© Que deberan coordinar con e Departamento de Recursos Humanos, quién ya
ento al respecto

tiene conocim

Sin otro en particular, quedo de ustedes
/{emamenle,
__ - b

SOCEDA DE BEIEFICEN ‘mvox
N .

AN

\.
DR. GUMERCINDQARUREZ SOUp

y((ﬁu AL




Consentimiento informado

Formato de Consentimiento Informado para la Realizacion de la Escala de Estrés Laboral

OIT/OMS y del Inventario de Depresién de Beck Il

Estimado Sr. (a):

Nos dirigimos a usted en su condicidn de laborador de la Sociedad de Beneficencia de Huancayo
en la cual sus iniciales son para solicitar su consentimiento para que su
persona participe en la administracién de la Escala de Estrés Laboral OIT/ OMS y el Inventario
de Depresion de Beck Il. Esta solicitud se realiza en el marco de proyecto de investigacién para

la obtencién del Titulo Universitario de la carrera de Psicologia.

Obijetivo de la Evaluacién:

e Escala de Estrés Laboral OIT/OMS:
Esta escala tiene como finalidad detectar el estrés laboral y la capacidad de predecir las
fuentes de riesgos psicosociales.

e Inventario de Depresion de Beck Il:
Tiene como finalidad medir la severidad de depresion a través de la evaluacion de los
sintomas correspondientes a los criterios diagndsticos de los trastornos depresivos en

el Manual Diagnostico y Estadistico de trastornos Mentales cuarta Edicion.

Los resultados de ambas pruebas se utilizardn inicamente con fines académicos.
Procedimiento:

La aplicacion de ambas pruebas se llevard a cabo en un entorno controlado, bajo la supervision
de un evaluador, asegurando un proceso atento y adaptado a las necesidades que pueda tener

el laborador, ambas pruebas constan de opciones mdltiples.



Confidencialidad:

Garantizamos que la informacién obtenida en ambas pruebas serd tratada de forma

confidencial. Los daros obtenidos se destinaran exclusivamente a fines académicos.
Voluntariedad y Retiro:

La participacion de usted como laborador es completamente voluntaria, asimismo, puede optar

por retirarse cuando usted lo considere.
Consentimiento:

Mediante la firma de este documento, usted confirma que ha entendido la informacion
proporcionada, que ha tenido la oportunidad de hacer preguntas y recibir respuestas

satisfactorias y que brinda su consentimiento para participar en la aplicacién de ambas pruebas.

Por favor complete y firme este formulario para indicar su consentimiento.

Iniciales de sus Nombres y Apellidos:

Firma:

Fecha:

Le agradecemos su colaboracion

Cordialmente.



Anexo 3: Instrumentos de Recoleccidn de Datos

FICHA DE DATOS GENERALES

Complete los datos que se les pide a continuacidon y marque con una X donde corresponda.

DATOS GENERALES
INSTITUCION Sociedad de Beneficencia de Huancayo
SEXO Masculino () Femenino ( )
EDAD
ESTADO CIVIL Soltero( ) Casado () Conviviente ( )
Viudo ( ) Divorciado ( )
N° HIJOS o() 1() 2() 3() 4()

AREA QUE LABORA

ANOS QUE LABORA Menor a 1 afio ( ) Dos afios ( )

DENTRO DE LA EMPRESA N N
Unafio( ) Mayor a 3 afos ( )

CARGO QUE DESEMPENA

ESCALA DE ESTRES LABORAL ORGANIZACIONAL OIT/OMS
Para cada pregunta indique del 1 (nunca) al 7 (siempre) con qué frecuencia la condicion descrita es

fuente actual de estrés

1 2 3 4 5 6 7

Nunca Raras Ocasional Algunas Frecuente | Generalme | Siempre
veces mente Veces mente nte




N° ITEMS RESPUESTA

1 | éEl que no comprenda las metas y mision de la empresa me causa estrés?

2 | iEl rendirle informes a mis superiores y a mis subordinados me estresa?

3 | éEl que no esté en condiciones de controlar las actividades de mi area de trabajo me
produce estrés?

4 | éEl que el equipo disponible para llevar a cabo mi trabajo sea limitado me estresa?

5 | éEl que mi jefe de oficina no dé la cara por mi ante los jefes me estresa?

6 | ¢El que mi jefe de oficina no me respete me estresa?

7 | éEl que no sea parte de un equipo de trabajo que colabore estrechamente me causa
estrés?

8 | ¢éEl que mi equipo de trabajo no me respalde en mis metas me causa estrés?

9 | ¢El gue mi equipo de trabajo no tenga prestigio ni valor dentro de la empresa me causa
estrés?

10 | ¢El que la forma en que trabaja la empresa no sea clara me estresa?

11 | éEl que las politicas generales de la gerencia impidan mi buen desempefio me estresa?

12 | ¢El que las personas que estan a mi nivel dentro de la empresa tengamos poco control
sobre el trabajo me causa estrés?

13 | ¢El que mi jefe de oficina no se preocupe por mi bienestar me estresa?

14 | ¢El no tener el conocimiento técnico para competir dentro de la empresa me estresa?

15 | ¢El no tener un espacio privado en mi trabajo me estresa?

16 | éEl que se maneje mucho papeleo dentro de la empresa me causa estrés?

17 | éEl que mi jefe de oficina no tenga confianza en el desempefio de mi trabajo me causa
estrés?

18 | ¢El que mi equipo de trabajo se encuentra desorganizado me estresa?

19 | ¢El que mi equipo no me brinde proteccién en relacidn con las injustas demandas de
trabajo que me hacen los jefes me causa estrés?

20 | ¢El que la empresa carezca de direccidn y objetivos me causa estrés?

21 | ¢El que mi equipo de trabajo me presione demasiado me causa estrés?

22 | ¢El que tenga que trabajar con miembros de otros departamentos me estresa?




23 | éEl que mi equipo de trabajo no me brinde ayuda técnica cuando lo necesito me causa
estrés?

24 | ¢El que no respeten a mis superiores, a miy a los que estan debajo de mi, me causa
estrés?

25 | éEl no contar con la tecnologia adecuada para hacer un trabajo de calidad me causa

estrés?




Inventario de Depresion de Beck BDI-II

Apellidos y Nombres: ........cccooeveeeininineccecceee e Edad: ..o

Instrucciones: Este cuestionario consta de 21 grupos de enunciados. Por favor, lea cada uno de ellos
cuidadosamente. Luego elija uno de cada grupo, el que mejor describa el modo como se ha sentido
las ultimas dos semanas, incluyendo el dia de hoy. Marque con un circulo el niUmero correspondiente
al enunciado elegido. Si varios enunciados de un mismo grupo le parecen igualmente apropiados,
marque el nUmero mas alto. Verifique que no haya elegido mds de uno por grupo, incluyendo el item

16 (Cambio en los Habitos de Suefio) y el item 18 (Cambios en el apetito).

TRISTEZA
0 No me siento triste
1 1 Me siento triste gran parte del tiempo
2 Me siento triste todo el tiempo
3 Me siento tan triste o soy tan infeliz que no puedo soportarlo
PESIMISMO
0 No estoy desalentado respecto del mi futuro
2 1 Me siento mds desalentado respecto de mi futuro que lo que solia
estarlo
2 No espero que las cosas funcionen para mi
3 Siento que no hay esperanza para mi futuro y que sélo puede
empeorar
FRACASO
0 No me siento como un fracasado
3 1 He fracasado mds de lo que hubiera debido
2 Cuando miro hacia atras, veo muchos fracasos
3 Siento que como persona soy un fracaso total

PERDIDA DE PLACER

0 Obtengo tanto placer como siempre por las cosas de las que
disfruto
4 1 No disfruto tanto de las cosas como solia hacerlo
2 Obtengo muy poco placer de las cosas que solia disfrutar
3 No puedo obtener ningun placer de las cosas de las que solia
disfrutar
SENTIMIENTOS DE CULPA
0 No me siento particularmente culpable
5 1 Me siento culpable respecto de varias cosas que he hecho o que
deberia haber hecho
2 Me siento bastante culpable la mayor parte del tiempo
3 Me siento culpable todo el tiempo

SENTIMIENTOS DE CASTIGO




0 No siento que este siendo castigado
6 1 Siento que tal vez pueda ser castigado
2 Espero ser castigado
3 Siento que estoy siendo castigado
DISCONFORMIDAD C|ON UNO MISMO
0 Siento acerca de mi lo mismo que siempre
. 1 He perdido la confianza en mi mismo
2 Estoy decepcionado conmigo mismo
3 No me gusto a mi mismo
AUTOCRITICA
0 No me critico ni me culpo mas de lo habitual
8 1 Estoy mds critico conmigo mismo de lo que solia estarlo
2 Me critico a mi mismo por todos mis errores
3 Me culpo a mi mismo por todo lo malo que sucede
PENSAMIENTOS O DESEOS SUICIDAS
0 No tengo ningln pensamiento de matarme
9 1 He tenido pensamientos de matarme, pero no lo haria
2 Querria matarme
3 Me mataria si tuviera la oportunidad de hacerlo
Llanto
0 No lloro mas de lo que solia hacerlo
10 1 Lloro mas de lo que solia hacerlo
2 Lloro por cualquier pequenez
3 Siento ganas de llorar, pero no puedo
AGITACION
0 No estoy mas inquieto o tenso que lo habitual
11 1 Me siento mas inquieto o tenso que lo habitual
2 Estoy tan inquieto o agitado que me es dificil quedarme quieto
3 Estoy tan inquieto o agitado que tengo que estar siempre en
movimiento o haciendo algo
PERDIDA DE INTERES
0 No he perdido el interés en otras actividades o personas
12 1 Estoy menos interesado que antes en otras personas o cosas
2 He perdido casi todo el interés en otras personas o cosas
3 .Me es dificil interesarme por algo
INDECISION
0 Tomo mis propias decisiones tan bien como siempre
13 1 Me resulta mas dificil que de costumbre tomar decisiones

2 Encuentro mucha mas dificultad que antes para tomar decisiones




3 Tengo problemas para tomar cualquier decision
DESVALORIZACION
0 No siento que yo no sea valioso
14 1 No me considero a mi mismo tan valioso y util como solia
considerarme
2 Me siento menos valioso cuando me comparo con otros
3 Siento que no valgo nada
PERDIDA DE ENERGIA
0 Tengo tanta energia como siempre
15 1 Tengo menos energia que la que solia tener
2 No tengo suficiente energia para hacer demasiado
3 No tengo energia suficiente para hacer nada
CAMBIOS EN LOS HABITOS DE SUENO
0 No he experimentado ninglin cambio en mis habitos de suefio
12 Duermo un poco mas que lo habitual
1b Duermo un poco menos que lo habitual
16 22 Duermo mucho mas que lo habitual
2b Duermo mucho menos que lo habitual
32 Duermo la mayor parte del dia
3b Me despierto 1-2 horas mds temprano y no puedo volver a
dormirme
IRRITABILIDAD
0 No estoy tan irritable que lo habitual
17 1 Estoy mas irritable que lo habitual
2 Estoy mucho mas irritable que lo habitual
3 Estoy irritable todo el tiempo
CAMBIOS EN EL APETITO
0 No he experimentado ningln cambio en mi apetito
12 Mi apetito es un poco menor que lo habitual
1b Mi apetito es un poco mayor que lo habitual
18 22 Mi apetito es mucho menor que antes
2b Mi apetito es mucho mayor que lo habitual
32 No tengo apetito en absoluto
3b Quiero comer todo el dia
DIFICULTAD DE CONCENTRACION
19 0 Puedo concentrarme tan bien como siempre
1 No puedo concentrarme tan bien como habitualmente
2 Me es dificil mantener la mente en algo por mucho tiempo
3 Encuentro que no puedo concentrarme en nada




CANSANCIO O FATIGA

0 No estoy mas cansado o fatigado que lo habitual
20 1 Me fatigo o me canso mas facilmente que lo habitual
2 Estoy demasiado fatigado o cansado para hacer muchas de las
cosas que solia hacer. hacer
3 Estoy demasiado fatigado o cansado para hacer la mayoria de las
cosas que solia
PERDIDA DE INTERES EN EL SEXO
0 No he notado ninglin cambio reciente en mi interés por el sexo
21 1 Estoy menos interesado en el sexo de lo que solia estarlo
2 Estoy mucho menos interesado en el sexo
3 He perdido completamente el interés en el sexo






