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Resumen 

 

 

La presente investigación secundaria se abordó con la siguiente pregunta de investigación 

secundaria: ¿QUÉ FACTORES CONTRIBUYEN AL ESTRÉS EN EL PERSONAL DE 

ENFERMERIA DEL SERVICIO DE EMERGENCIA? El objetivo fue identificar dichos factores. 

Para llevar a cabo el estudio, se empleó la metodología de Enfermería Basada en Evidencia y se 

utilizaron buscadores como BVS, Scielo, la Biblioteca Virtual de Salud, Google Académico y 

PubMed. De las 8 investigaciones potenciales revisadas, solo 2 cumplieron con los criterios de 

validez aparente de Gálvez Toro. Los estudios se encontraron en portugués, inglés, español y 

árabe, y se emplearon términos clave como estrés, factores, enfermeras y emergencia. Entre las 

investigaciones revisadas se incluye “Estrés Laboral en Enfermeros y Personal de Emergencia 

Prehospitalaria: Aplicación del Método del Proceso de Jerarquía Analítica Difusa (FAHP)”, un 

estudio transversal cualitativo. La evaluación metodológica se realizó utilizando la lista de 

chequeo CASPE. En respuesta a la pregunta de investigación, se concluyó que los principales 

factores estresantes para las enfermeras estaban relacionados con la falta de compatibilidad entre 

los horarios de trabajo y las condiciones de vida, así como con las críticas de los supervisores. Los 

factores de estrés más comunes eran la atención a pacientes en estado crítico y el elevado número 

de misiones. 

 

Palabras clave: Estrés, Factores, Enfermeras, Emergencia. 
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Abstract 

 

This secondary research was addressed with the following secondary research question: WHAT 

FACTORS CONTRIBUTE TO STRESS IN THE NURSING PERSONNEL IN THE 

EMERGENCY SERVICE? The objective was to identify these factors. To carry out the study, 

the Evidence Based Nursing methodology was used and search engines such as BVS, Scielo, 

the Virtual Health Library, Google Scholar and PubMed were used. Of the eigth potential 

investigations reviewed, only two met Gálvez Toro's criteria for apparent validity. The studies 

were found in Portuguese, English, Spanish and Arabic, and key terms such as stress, factors, 

nurses and emergency were used. The reviewed investigations include “Job Stress in Nurses 

and Prehospital Emergency Personnel: Application of the Fuzzy Analytic Hierarchy Process 

(FAHP) Method”, a qualitative cross-sectional study. The methodological evaluation was 

performed using the CASPE checklist. In response to the research question, it was concluded 

that the main stressors for nurses were related to the lack of compatibility between work 

schedules and living conditions, as well as criticism from supervisors. The most common 

stressors were caring for critically ill patients and the high number of missions. 

 

Keywords: Stress, Factors, Nurses, Emergency. 
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Introducción 

 

El estrés laboral es un fenómeno complejo que involucra estímulos, reacciones y procesos 

psicológicos interconectados. Este estado refleja una carga excesiva y el estrés es un proceso 

dinámico que implica acciones e interacciones en múltiples niveles, representando una amenaza 

para el bienestar personal1. Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), el estrés es una 

condición de preocupación o tensión mental provocada por situaciones desafiantes. Todos 

experimentamos estrés en alguna medida, ya que es una respuesta natural a amenazas y otros 

estímulos, reflejando cómo reaccionamos ante ellos2. 

El concepto de estrés fue introducido en la década de 1930 por Hans Selye, un médico austriaco. 

Selye descubrió que sus pacientes presentaban síntomas generales comunes, como cansancio, 

pérdida de apetito y pérdida de peso, sin importar la enfermedad específica que padecían. Este 

fenómeno llevó a Selye a denominarlo "Síndrome de estar Enfermo"3. 

Además, todos enfrentamos estrés en distintos momentos de nuestra vida, ya sea por fatiga, 

presión, falta de sueño, apetito o incluso por comer en exceso. El estrés puede tener múltiples 

efectos negativos, físicos, mentales y psicológicos, y con el tiempo puede impactar la salud de 

las personas. En el ámbito laboral, el estrés puede provocar conflictos y disminuir el 

rendimiento de los trabajadores debido a desmotivación, cansancio, enfermedades, presión, 

entre otros factores4. 

Las profesiones de la salud, como la enfermería, también se ven afectadas por este problema. 

En Canadá, La Federación de Enfermería Canadiense reporta que el 86% de las enfermeras 

sufren de estrés laboral. En Australia, la tasa de estrés y ansiedad entre enfermeras es del 41.2%. 

Estas cifras son ya alarmantes, y durante el último año de la pandemia de COVID-19, el nivel 

de estrés se incrementó aún más, alcanzando hasta el 56.4% entre todos los profesionales de la 

salud, no solo entre las enfermeras5. 

Diversos factores de riesgo, incluidos los estresores laborales, se han señalado como causas del 

estrés en los enfermeros. Cada día, se registran numerosos casos de estrés y un agravamiento 

de problemas relacionados, lo que aumenta la incidencia en el personal de salud, 

particularmente en los aspectos emocionales más sensibles del cuidado de los pacientes6. 
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Un estresor laboral importante es la carga excesiva de trabajo y la falta de personal, que resultan 

en una presión abrumadora para los profesionales de enfermería. Además, el alto porcentaje de 

trabajadores de salud con contratos temporales contribuye a una rotación constante en la 

plantilla. Esto significa que el personal con contratos permanentes a menudo enfrenta una carga 

de trabajo mayor debido a la necesidad de capacitar frecuentemente a nuevos empleados en 

períodos cortos. Esto incrementa el estrés y la presión sobre el personal de enfermería, 

afectando su bienestar emocional7.  

Las enfermeras también enfrentan el estrés derivado del sufrimiento y la muerte de sus 

pacientes, un factor que se intensifica cuando se trata de pacientes jóvenes, gravemente 

enfermos o con los que tienen una conexión emocional cercana. 

El establecimiento de vínculos afectivos con los pacientes es una de las razones por las cuales 

las enfermeras atraviesan estas situaciones dolorosas8. Además, el estrés en el trato con 

pacientes puede aumentar en situaciones conflictivas, especialmente cuando se trata con 

pacientes exigentes, poco cooperativos o agresivos. Estas experiencias pueden afectar la salud 

emocional de las enfermeras, por lo que es importante proporcionarles apoyo y recursos para 

gestionar este tipo de situaciones estresantes.  

Las enfermeras se enfrentan a una serie de desafíos que pueden afectar su bienestar emocional 

y su desempeño laboral. Además de lidiar con el sufrimiento y la muerte de los pacientes, a 

menudo se encuentran con una gran carga de trabajo, escasez de recursos y falta de apoyo de 

sus colegas9. También tienen que realizar sus actividades diarias en entornos superpoblados y 

con equipos inadecuados. Además, las enfermeras suelen enfrentarse a exigencias laborales que 

incluyen largas jornadas de trabajo, posturas incómodas y un exceso de actividades por 

realizar10. Todo esto contribuye a que la enfermería se considere una carrera estresante.  

El estrés laboral puede llevar a que las enfermeras desarrollen ansiedad, tengan actitudes 

negativas hacia su trabajo y experimenten una disminución en su productividad. Es fundamental 

que se proporcionen recursos y apoyo adecuados a las enfermeras para ayudarlas a sobrellevar 

estas condiciones estresantes y a mantener su bienestar emocional. 

La investigación tuvo como objetivo identificar los factores que contribuyen al estrés en 

personal de enfermería del servicio de emergencia. Esta investigación aborda la problemática 

en el ámbito de salud por lo cual esta propuesta es muy relevante y necesaria. Identificar y 
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abordar los factores estresantes que afectan a las enfermeras en su día a día no solo beneficiará 

el bienestar emocional y la salud física de estas profesionales, sino que también tendrá un 

impacto positivo en la eficacia, eficiencia y productividad de la organización en general.  

La propuesta consiste en informar al equipo de salud sobre la relevancia de enfrentar y manejar 

el estrés laboral, así como tomar medidas para coordinar talleres de capacitación y detección 

temprana de síntomas, es esencial para promover un ambiente de trabajo saludable y sostenible 

para las enfermeras. Esperamos que la investigación propuesta genere resultados significativos 

que puedan ser utilizados para implementar estrategias específicas de apoyo y prevención del 

estrés laboral en el servicio de emergencia y, eventualmente, en otros entornos de atención 

médica. 

Esta investigación sin duda contribuirá al avance y mejora del cuidado de la salud de las 

enfermeras, lo que a su vez puede beneficiar a los pacientes y al sistema de salud en su conjunto. 
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Marco Metodológico 

 1.1. Tipo de investigación 

 La presente revisión crítica consta de interpretación, análisis y comentario crítico de fuentes primarias, 

referencia a documentos que contienen  información necesaria para  el conocimiento del tema de 

investigación y fuentes secundarias que se centran en investigaciones realizadas previamente  por  

personal de enfermería, corresponde a investigación. Esta revisión crítica se centra en la investigación 

secundaria que analiza  información de fuentes primarias. Esto también contribuye a la toma de 

decisiones clínicas, incluido el diseño de estudios científicos11. 

 1.2. Metodología EBE 

El estudio se desarrolló mediante la metodología de la Enfermería Basada en Evidencia (EBE) 

donde se desarrolló un orden lógico y sistemático que se desarrolla en cinco fases12, en un 

proceso que surge de la relación entre el paciente y el personal de enfermería.   

 

a) La primera fase se desarrolló con el apoyo del marco PS, que nos permite desarrollar la 

pregunta adecuada, evitando así una gran pérdida de tiempo en el examen de la 

evidencia.  

b) Luego, la segunda fase implicó la búsqueda de información completa en diversos sitios 

web utilizando motores de búsqueda como Google Academic, Scholar,  BVS, Scielo, la 

Biblioteca virtual de Salud y Pubmed. 

c) Valoración de la evidencia: Consiste en revisar cuidadosamente la investigación 

primaria y evaluar la validez y relevancia de sus resultados mediante una lista de 

verificación que permita determinar la validez interna del estudio. En este caso, el 

procedimiento fue el siguiente: primero se utilizó la lista de verificación de Gálvez Toro 

para evaluar las características del estudio. Posteriormente, se aplicó la lista de 

verificación CASPE para ensayos clínicos aleatorios para fortalecer la validez del 

análisis. Esta última lista ayudó a definir cómo se concluiría el artículo, el cual serviría 

como base para responder a la pregunta de investigación. 

d) La cuarta etapa se ocupa de la implementación. La cual no incluye en esta revisión 

crítica pero tampoco me será indiferente ya que mi compromiso  será dar a conocer a 

mi centro laboral la problemática con la única finalidad de mejorar en nuestro día a día. 
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e) Finalmente se debe llevar a cabo la evaluación de los cambios: paralelamente a la fase 

anterior, cabe mencionar que estas dos últimas etapas no fueron ejecutadas.  

 1.3. Formulación de la pregunta clínica según esquema PS 

Cuadro N° 1: Este esquema identifica dos elementos clave para formular una pregunta clínica: 

el paciente y/o problema, que especifica características de individuos, grupos o comunidades 

afectados, y la situación, que describe las condiciones, experiencias o contextos que se pretende 

explorar. 

Cuadro Nº 02: Formulación de la Pregunta y Viabilidad 

P Paciente o Problema Enfermeras del servicio de emergencia. 

 

S 

Situación 

En el servicio de emergencia, la alta demanda y el gran número de 

pacientes pueden comprometer la salud de las enfermeras. Estas 

situaciones a menudo llevan a resultados negativos o incluso fatales, 

acompañados de sentimientos de frustración, miedo, ira o 

desesperación entre el personal de enfermería. Estas circunstancias 

se consideran experiencias que causan un estrés mal adaptativo. 

Aunque el entorno social y el ambiente físico son menos conflictivos, 

también contribuyen al estrés en el trabajo diario. Por ello, se ha 

iniciado esta investigación para examinar los factores estresantes 

específicos que enfrenta el personal de enfermería en el servicio de 

emergencia. 

 

Pregunta: 

¿Qué factores contribuyen al estrés en el personal de enfermería del servicio de emergencia? 

 1.4. Viabilidad y Pertinencia de la Pregunta 

El estudio de investigación es relevante porque aborda un problema persistente en el área de 

emergencias, donde el personal enfrenta diariamente diversas situaciones estresantes. Estos 

factores estresantes tienen un impacto considerable en la salud física, emocional y psicológica 

de los enfermeros. Identificar estos factores es crucial para desarrollar estrategias efectivas que 

permitan una intervención adecuada y oportuna. 
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1.5. Metodología de la Búsqueda de la Información 

En la segunda etapa de EBE, primero se seleccionó palabras clave y se tradujo tanto al inglés como al 

portugués, y también se encontró sinónimos para cada palabra según los términos DECS de la Biblioteca 

virtual de salud (BVS), que permitió un área de búsqueda más grande, pero el factor más significativo 

que obstaculizó a la investigadora fue su carencia de habilidades en inglés, lo que le dificultó la 

comprensión de descubrimientos realizados en otros países. 

Posteriormente, se registraron búsquedas en cada una de las bases de datos examinadas, incluyendo 

Scielo, Biblioteca Virtual en Salud, PubMed y Google Academic, se eligieron un total de 8 estudios que 

superaron satisfactoriamente la evaluación Gálvez Toro (guía de validez). 

Cuadro N°03  Paso 1: Elección de las palabras claves  

Palabra clave Ingles Portugués Sinónimo 

Estrés Stress Estresse Estresores 

Enfermeras Nurse Enfermeira Sanitaria 

Emergencia Emergency Emergência Urgencia 

 

. 
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1.6. Síntesis de la Evidencia Encontrada a través de la Guía de Validez y Utilidad 

aparentes de Gálvez Toro 
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1.7. Lista de Chequeo especificas a emplear para los trabajos seleccionados  
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Desarrollo del comentario crítico  

2.1. Artículo para revisión  

a. Título de la investigación secundaria que se desarrollara 

Revisión crítica: Factores que contribuyen al estrés en el personal de enfermería del 

servicio de emergencia. 

b. Revisor (es) : 

Kissys del Carmen Farro Guerrero 

c. Institución: 

Universidad Católica Santo Toribio de Mogrovejo. Escuela de enfermería. Chiclayo, 

Lambayeque, Perú. 

d. Dirección para correspondencia: 

Av. Tarata 457. Chiclayo – kissysfarroguerrero@gmail.com  

e. Referencia completa del articulo seleccionado para revisión:  

Fazel R. et al, Estrés laboral en enfermeros de emergencia: Aplicación de Fuzzy 

Analytic Método del Proceso de Jerarquía (FAHP. [Revista On-line]; 2023. Disponible 

en https://dx.doi.org/10.179/excli2018.1505  

2.2.  Resumen del artículo original 

Los profesionales de la salud, en particular las enfermeras y el personal de emergencias 

prehospitalarias (PHE), enfrentan múltiples factores de estrés debido a su 

responsabilidad de ofrecer atención, cuidado y tratamiento a los pacientes. 

El objetivo de este estudio fue evaluar y clasificar los estresores ocupacionales en las 

enfermeras y el personal de PHE mediante el método Fuzzy Analytic Hierarchy Process 

(FAHP). Se analizaron cinco categorías de factores que influyen en la incidencia de 

estrés en estos profesionales: atención al paciente, factores personales, interpersonales 

y de comunicación, y factores ambientales En este estudio transversal, 30 expertos 

identificaron y clasificaron los factores de estrés ocupacional en enfermeros y personal 

de la USP, utilizando el método FAHP. 

Los factores de estrés ocupacional se recopilaron mediante el Cuestionario de Salud 

General (GHQ), los Cuestionarios de Estrés Laboral y una revisión de la literatura. Entre 

los factores de estrés en los enfermeros, los puntajes más altos estuvieron asociados con 

la “incompatibilidad entre el horario de trabajo y las condiciones de vida” (0,03986) y 

“ser criticado por los supervisores” (0,03723). En el personal de los ESP, los factores 

mailto:kissysfarroguerrero@gmail.com
https://dx.doi.org/10.179/excli2018.1505
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de estrés más comunes se relacionaron con la “atención de pacientes en estado crítico 

de salud” (0,07258) y el “alto número de misiones” (0,07056). En general, los resultados 

de este estudio indicaron que los factores gerenciales y los relacionados con el cuidado 

del paciente son las principales causas de estrés ocupacional entre los enfermeros y el 

personal de la USP. Estos factores deben tenerse en cuenta al implementar estrategias 

de control para reducir y gestionar el estrés laboral. Este estudio reveló que los 

directivos y los factores relacionados con la atención al paciente son las principales 

causas de estrés laboral entre las enfermeras y el personal de PHE, respectivamente. 

Dada la importancia de las enfermeras y el personal de PHE en el sistema de gestión de 

la atención médica, es fundamental implementar medidas de control efectivas para 

reducir los factores de estrés y así mejorar su rendimiento y eficiencia en la salvación 

de vidas. Por lo tanto, es posible mejorar la calidad de la atención en estas dos 

profesiones mediante la adecuada organización del ambiente de trabajo y la 

promulgación de leyes de apoyo relacionadas. Este estudio se basó en un proyecto 

aprobado con el código 94-01-42-9771 y recibió apoyo financiero de la Universidad de 

Ciencias Médicas de Shiraz, en Shiraz, Irán. Los autores agradecen al Centro de 

Consulta de Investigación (RCC) de la Universidad de Ciencias Médicas de Shiraz por 

su valiosa ayuda en la edición de este manuscrito. Los autores declaran que no tienen 

conflictos de intereses que revelar.  

Palabras Claves:  Estrés, Factores, Enfermeras, Emergencia. 

 

2.3. Comentario Crítico 

En esta etapa, se realizó un análisis metodológico detallado del estudio mediante la utilización 

de la lista de verificación CASPE. Este instrumento está diseñado para facilitar la comprensión 

del estudio al evaluar tres aspectos clave: la validez, los resultados y la aplicabilidad. La lista 

de chequeo CASPE presenta diversas preguntas que abordan, de manera general, algunos de 

los principios y supuestos fundamentales de la investigación cualitativa.13  

Luego de ser sometida rigurosamente fue aprobada solo una titulada: “Estrés laboral en 

enfermeros de emergencia: aplicación de Fuzzy Analytic Método del Proceso de Jerarquía 

(FAHP.” Este es un estudio de tipo cualitativo-descriptivo con un nivel de evidencia de III C. 

El objetivo de estos estudios es demostrar que el autor ha investigado ampliamente la literatura 

y evaluado críticamente su calidad14. 
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El título fue crucial en este estudio porque clarificó el problema que se iba a investigar, 

delimitando claramente el área temática de interés. Además, fue claro y preciso en su 

formulación, reflejando adecuadamente el contenido del estudio. 

El estudio proporciona un título atractivo y explícito que clasifica el artículo como un estudio 

cualitativo transversal. Aunque el resumen, de 235 palabras, aborda los objetivos del estudio, 

podría ofrecer más detalles sobre los propósitos y beneficios de la investigación, el diseño del 

estudio, la recolección de datos, la población estudiada, la muestra, los resultados y las 

conclusiones. Además, los antecedentes de la investigación, que son esenciales para formular 

la pregunta de investigación y facilitar un análisis más completo, no están incluidos. 

La introducción, por otro lado, subraya las referencias conceptuales y el fundamento científico, 

describiendo el estrés como una falta de equilibrio en la capacidad del cuerpo para enfrentar las 

demandas externas. 

El diseño escogido fue un estudio cualitativo de corte transversal. Este tipo de estudio, como su 

mismo nombre lo define, describe o caracteriza un conjunto de métodos basados en la 

investigación, en la cual el investigador estudia a las personas o sujetos que quiere comprender 

tratando de inferir en sus rutinas; así mismo en una segunda etapa se aplicó un cuestionario de 

comparación por pares, para ser evaluados y clasificados por 30 expertos utilizando el proceso 

de jerarquía analítica Fuzzy (FAHP). El estudio de corte transversal tiene como objetivo 

analizar un fenómeno en un periodo breve y en un punto específico en el tiempo, motivo por el 

cual también se le llama estudio "de corte".  

A pesar de que este enfoque proporciona datos sobre los factores estresantes que afectan al 

personal de enfermería y personal prehospitalario. “La consistencia de las comparaciones por 

pares se verificó mediante el índice de Relación de consistencia (CR) dividiendo el índice de 

consistencia por la matriz de relación de consistencia aleatoria, y los valores inferiores a 0.1 se 

consideraron como juicios aceptados” (Hajkowicz et al., 2000; Mazurek, 2017). En los casos 

en que el valor del índice de consistencia fue superior a 0,1, se revisaron las comparaciones por 

pares. Finalmente, el peso de cada dimensión y subdimensión se calculó utilizando el "método 

de análisis de extensión" de Chang (Chang, 1992, 1996).14             

El tamaño de la muestra estuvo por 30 expertos (15 en enfermería y 15 en PHE) utilizando el 

proceso de jerarquía analítica Fuzzy (FAHP). Los expertos en cada categoría de trabajo 
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incluyeron cinco miembros de la facultad y 10 supervisores con al menos 5 años de experiencia 

laboral en enfermería o PHE. 

Con respecto a las Consideraciones Éticas, los resultados fueron mostrados con un juicio de 

expertos.  

En cuanto a los resultados se muestran los factores de estrés ocupacional identificados entre los 

enfermeros y el personal del PHE, respectivamente. Los resultados muestran los pesos FAHP 

de los factores de estrés ocupacional en diversas dimensiones entre los enfermeros. Se observa 

que los factores estresantes gerenciales tienen los pesos más altos, mientras que los factores 

estresantes ambientales tienen los más bajos. Respecto a la atención al paciente, los estresores 

personales, ambientales, gerenciales e interpersonales con mayores pesos se relacionaron, 

respectivamente, con el paro cardiopulmonar de los pacientes, la incompatibilidad entre el 

horario de trabajo y las condiciones de vida, la falta de oportunidades de descanso, la 

remuneración insuficiente y ser criticado por los supervisores en presencia de otros. La 

clasificación general de los factores estresantes en las enfermeras mostró que los estresores más 

comunes en esta profesión incluyen atención de pacientes con condiciones críticas de salud, 

alto número de misiones, culparse a sí mismo por llegar tarde, miedo a cometer errores en el 

deber y cuidado de los pacientes que no cooperan 15. 

Este estudio reveló que los factores gerenciales y de atención al paciente son las principales 

causas de estrés ocupacional entre los enfermeros y el personal de la USP, respectivamente. 

Dada la importancia de los enfermeros y del personal de los ESP en el sistema de gestión de la 

salud, es necesario implementar medidas de control efectivas para reducir y manejar estos 

factores de estrés, con el objetivo de mejorar su desempeño y eficiencia para salvaguardar vidas. 

En consecuencia, existe la posibilidad de elevar la calidad de la atención en ambos campos 

profesionales organizando adecuadamente el entorno laboral y promulgando leyes de apoyo 

asociadas a estas dos profesiones16. 

2.4. Importancia de los resultados 

El uso de la escala de factores y manifestaciones tuvo beneficios importantes en esta 

investigación, ya que con los ítems pudimos ver cuáles fueron los múltiples factores estresantes 

en las enfermeras que laboran en el servicio de emergencia y así se pudo disminuir con algunas 

charlas o medidas preventivas, para así evitar que el estrés se agrave y haya posibles 

consecuencias. 16 
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2.5. Nivel de Evidencia 

La categorización del nivel de evidencia implica juzgar la calidad de los estudios que respaldan 

nuestra hipótesis clínica, en lugar de simplemente la cantidad de estos. Esta clasificación se 

basa en la forma en que se generaron los datos y en cuán repetibles son los experimentos. En 

este caso, la investigación esta categorizada como nivel de evidencia I-2. 

2.6. Respuesta a la pregunta 

Los principales factores de estrés en el personal de enfermería incluyeron una carga de trabajo 

excesiva, descansos laborales frecuentes, falta de tiempo para brindar apoyo emocional a los 

pacientes, la dificultad para asistir a aquellos que lo necesitan y la sensación de enfrentar 

problemas sin solución.  

Las condiciones vinculadas a los pacientes, la dificultad para acceder a un médico cuando es 

necesario, la insuficiencia de personal, la exposición a la violencia contra los profesionales, 

falta de apoyo de los colegas, presión de tiempo, las dificultades en las relaciones con otros 

miembros del equipo y la incapacidad para rechazar ciertas responsabilidades, persistencia 

sufrimiento constante, exposición a la muerte, estos elementos impactan negativamente en la 

salud mental del personal de enfermería ocasionando el estrés .17 

2.7. Recomendaciones 

Al director: 

-   A los directores de los hospitales se les sugiere mayor compromiso con el servicio de 

emergencia, brindando mayor dotación de personal para evitar sobrecarga laboral 

analizando los días de mayor carga laboral, tener una escucha activa donde podrán 

expresarse sobre qué es lo que los estresa y así evitar que esta situación se agrave y 

afecte tanto su salud como su desenvolvimiento profesional.  

Jefe de servicio: 

- A la jefa de servicio brindar un espacio de su tiempo para escuchar las inquietudes del 

personal que permita conocer los factores de estrés comunes en el personal de 

enfermería, con la finalidad que pueden prevenir complicaciones y fomentar un 

desarrollo más favorable. 

- Coordinar con los profesionales de psicología para brindar sesiones que contribuyan 

con el manejo de las relaciones interpersonales con los compañeros donde prime la 

empatía.  
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ANEXO 03 

LISTA DE VALIDACION CASPE 

INTERROGANTES RESPUESTA COMENTARIO 

¿Los resultados de la revisión son válidos? 

1. ¿Se hizo la revisión sobre 
un tema claramente 
definido? 

PISTA: Un tema debe ser 
definidos en términos de  

− La población de estudio 

− La intervención realizada. 
Los resultados 
considerados. 

 

SI 

 

         NO SÉ 

 

NO 

 

Si, porque tanto en el titulo 
como en el contenido de la 
investigación nos explica sobre 
los objetivos del autor. 

2. ¿Buscaron los autores el 
tipo de artículos 
adecuado? 

PISTA: El mejor “tipo de 
estudio” es el que  

− Se dirige a la pregunta 
objeto de la revisión.  

− Tiene un diseño apropiado 
para la pregunta. 

 

 

SI 

 

         NO SÉ 

 

NO 

 

Si, porque es un artículo 
cualitativo trasversal. Este 
estudio estuvo dirigido a 
identificar los factores 
estresantes de las enfermeras. 

3. ¿Crees que estaban 
incluidos los estudios 
importantes y 
pertinentes? 

PISTA: Busca 

− Que bases de datos 
bibliográficos se han usado. 

− Seguimiento de las 
referencias. 

− Contacto personal con 
expertos. 

− Búsqueda de estudios no 
publicados. 

− Búsqueda de estudios en 
idiomas distintos del inglés. 

 

 

SI 

 

         NO SÉ 

 

NO 

 

Si, porque contiene información 
actualizada con referencias 
bibliográficas seguras. Se realizo 
una revisión de diversos 
artículos las cuales fueron 
obtenidos de bases de datos 
como PubMed, revistas 
científicas. Para ello, cada 
investigador realizo una revisión 
sistemática con el objetivo de 
abordar en su totalidad las 
investigaciones de tipo 
cualitativo que respondan al 
objetivo de investigación. Sin 
embargo, una de las limitantes 
más resaltantes es que solo 
tuvieron en cuenta 
investigaciones realizadas en 
inglés, exceptuando estudios en 
otro idioma y citas escritas, ya 
que solo se realizó la búsqueda 
en internet. 

4. ¿Crees que los autores de 
la revisión han hecho 
suficiente esfuerzo para 

 

SI 

FAHP es uno de los criterios 
múltiples técnicas de toma de 
decisiones (MCDM)  en el 
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valorar la calidad de los 
estudios incluidos? 

PISTA:  

− Los autores necesitan 
considerar el rigor de los 
estudios que han 
identificado.  

− La falta de rigor puede 
afectar el resultado de los 
estudios. (“No es oro todo 
lo que reluce” El Mercader 
de Venecia. Acto II) 

 

         NO SÉ 

 

NO 

 

Enfoque de Investigación 
Operativa (OR) que podría 
aplicarse como una herramienta 
de apoyo a la toma de 
decisiones con varios criterios 
cualitativos y cuantitativo: Las 
técnicas MCDM se basan en 
expertos juicios, y el número de 
expertos calificados 
generalmente se limitan a 5 y 
25. 

5. Si los resultados de los 
diferentes estudios han 
sido mezclados para 
obtener un resultado 
“combinado”, ¿era 
razonable hacer eso? 

PISTA: Considera si 

− Los resultados de los 
estudios eran similares 
entre sí. 

− Los resultados de todos 
los estudios incluidos 
están claramente 
presentados. 

− Están discutidos los 
motivos de cualquier 
variación 

 

SI 

 

         NO SÉ 

 

NO 

 

Si, en la investigación hace 
mención sobre los resultados la 
cual hace mención a la 
investigación a nuestra realidad 
actual. 

¿Cuáles son los resultados? 

6. ¿Cuál es el resultado 
global de la revisión? 

SI 

 

         NO SÉ 

 

NO 

 

Los resultados de este estudio 
mostraron que los factores 
gerenciales y los factores 
relacionados atención al 
paciente son las causas más 
importantes de estrés laboral 
entre las enfermeras. 

7. ¿Cuál es la precisión del 
resultado/s? 

SI 

 

         NO SÉ 

 

NO 

 

Entre los factores de estrés 
ocupacional en enfermeros, los 
puntajes más altos estuvieron 
relacionados con 
“Incompatibilidad entre el 
horario de trabajo y las 
condiciones de vida” (0.03986) y 
“Ser criticado por los 
supervisores” (0.03723), 
respectivamente. Los factores 
de estrés más comunes en el 
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personal de los ESP estuvieron 
relacionados con “Atención de 
pacientes en estado crítico de 
salud” (0.07258), “Alto número 
de misiones” (0.07056). 

8. ¿Se pueden aplicar los 
resultados en tu medio? 

PISTA:  
Considera si 
Los pacientes cubiertos 
por la revisión pueden 
ser suficientemente 
diferentes de los de tu 
área. 

 

SI 

 

         NO SÉ 

 

NO 

 

Si precisa resultados. 

9. ¿Se han considerado 
todos los resultados 
importantes para 
tomar la decisión? 

SI 

 

         NO SÉ 

 

NO 

 

Si. 

10. ¿Los beneficios 
merecen la pena 
frente a los perjuicios 
y costes? 
Aunque no este 
planteado 
explícitamente en la 
revisión, que opinas? 

SI 

 

         NO SÉ 

 

 

NO 

 

Si, el estudio describe los 
factores estresantes de las 
enfermeras, también se 
redactan actividades de 
intervención.  
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