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RESUMEN

La presente investigacion titulada: SALUD MENTAL Y PRODUCTIVIDAD
LABORAL DEL PERSONAL DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO PERIODO
JUNIO A DICIEMBRE DE 2024. Tiene por objetivo: Determinar cudl es el nivel de
relacion entre la salud mental y la productividad laboral del personal de un centro de salud
en Cusco periodo junio a diciembre 2024. La metodologia desarrollada fue de enfoque
cuantitativo, de disefio no experimental, correlacional y transversal. Tomando en cuenta
la poblacion de 180 participantes, de las cuales se han seleccionado a 120 participantes
como muestra, intervenidos mediante el instrumento de cuestionario. Los resultados
evidenciaron una correlacion positiva baja (r = 0,281), lo que indica una asociacion del
28,1% entre las variables. Sin embargo, este vinculo result6 estadisticamente significativo
(p=0,021), permitiendo aceptar la hipdtesis del investigador y rechazar la hipdtesis nula.
Concluyendo que la salud mental es un componente clave para la mejora del rendimiento

laboral en el sector salud.

Palabras clave: Salud mental, productividad laboral, centro de salud.



ABSTRACT

This research, entitled: MENTAL HEALTH AND WORK PRODUCTIVITY OF THE
STAFF OF A HEALTH CENTER IN CUSCO, FROM JUNE TO DECEMBER 2024,
aims to determine the level of relationship between mental health and personal work
productivity at a health center in Cusco, from June to December 2024. The methodology
developed was quantitative, with a non-experimental, correlational, and cross-sectional
design. A population of 180 participants was taken into account, from which 120
participants were selected as a sample and were treated using a questionnaire. The results
showed a low positive correlation (r = 0.281), indicating an association of 28.1% between
the variables. However, this link was statistically significant (p = 0.021), allowing the
researcher's hypothesis to be accepted and the null hypothesis to be rejected. Concluding

that mental health is a key component for improving performance in the health sector.

Keywords: Mental health, work productivity, health center.
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I. INTRODUCCION

En los ultimos afios, el bienestar mental del personal de salud se ha convertido en
una preocupacion prioritaria, especialmente a raiz de los efectos prolongados de la
pandemia por COVID-19. Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud (2022) una
proporcidn significativa del personal sanitario a nivel global ha manifestado sintomas de
agotamiento, ansiedad, depresion y estrés postraumatico, afectando no solo su bienestar
personal, sino también su capacidad para brindar servicios de calidad.

Un caso representativo a nivel internacional es el del Sistema Nacional de Salud
del Reino Unido (NHS), donde mas del 80% del personal médico ha reportado
agotamiento emocional y altos niveles de estrés desde la pandemia, afectando gravemente
su salud mental y reduciendo la calidad y productividad del sistema sanitario, lo que ha
obligado a implementar medidas de apoyo psicologico y bienestar, aunque expertos
sefialan que estas resultan insuficientes si no se abordan las causas estructurales como la
sobrecarga laboral y la falta de personal (British Medical Association, 2024).

En el contexto latinoamericano, la situacion no es distinta, pues un estudio
reciente publicado en la Revista Colombiana de Psiquiatria en mayo de 2024 revel6 que
el 59,8% de los profesionales de la salud en América Latina experimentaron burnout
incluyendo a 5.437 trabajadores de seis paises de la region (Argentina, Bolivia, Chile,
Colombia, Ecuador y Pert), identificando una mayor prevalencia de agotamiento
emocional en mujeres, profesionales jovenes, médicos generales y especialistas, asi como
en aquellos que laboran en el sector publico. Los autores del estudio enfatizan la urgencia
de implementar programas de atencion psicosocial para mitigar los efectos de la pandemia
en la salud mental del personal sanitario (Caldichoury et al., 2024).

Esta realidad también se refleja en el contexto peruano, pues, un informe realizado
por la pagina de bolsa laboral denominado Bumeran sobre Burnot, evidencié que el 82%
de las personas trabajadoras en Peru, incluido el personal de salud, afirman estar
estresadas o experimentar el sindrome de burnout, un incremento de 5 puntos
porcentuales respecto al 78%. Este sindrome, caracterizado por un agotamiento
emocional extremo, se ha convertido en un riesgo serio tanto para el bienestar de los
trabajadores como para la productividad de las organizaciones.

En 9 de cada 10 organizaciones peruanas, los profesionales de Recursos Humanos

confirman la presencia de situaciones de agotamiento laboral, lo que refleja una
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percepcion creciente de este problema. A pesar que Pera se sitia por debajo de otros
paises de la region como Argentina (91%) y Chile (89%) en cuanto a la incidencia del
burnout, la tendencia ha sido ascendente durante tres afios consecutivos: 66% en 2022,
78% en 2023 y 82% en 2024.

Ademés, el 72% de los trabajadores reporta haber sentido estrés durante el ultimo
aflo, mientras que el 65% expresa desmotivacion, el 38% percibe mayor presion, el 37%
se siente agotado y el 35% dice tener dificultades para encontrar tiempo personal. De
forma preocupante, el 77% afirma sentirse mas agotado que el afo anterior, lo que
evidencia un deterioro constante en la salud mental laboral.

En este contexto, se vuelve urgente que las instituciones sanitarias y otras
organizaciones implementen politicas activas de salud mental, promuevan entornos
laborales saludables y fortalezcan los mecanismos de apoyo psicosocial para garantizar
no solo el bienestar del personal, sino también la calidad y sostenibilidad de los servicios
que prestan.

En el ambito regional, la Micro Red de Salud Pisac, ubicada en la region Cusco,
es una unidad que agrupa establecimientos de salud de primer nivel, donde el recurso
humano cumple multiples funciones con escaso personal y bajo presupuesto. A ello se
suman factores como la presion asistencial, la atencion en comunidades alejadas, la falta
de incentivos y el limitado acceso a programas de bienestar emocional (Asto, 2021). Esto
ha generado un entorno laboral donde se perciben signos visibles de agotamiento,
desmotivaciéon y bajo rendimiento en el cumplimiento de funciones, lo que estd
estrechamente relacionado con el bienestar de la salud mental del personal. Un 79% de
los colaboradores evidencia un 79% de falta de energia y entusiasmo durante la jornada
laboral, lo que sugiere agotamiento fisico y emocional, los mismos que se sienten,
asimismo el 50% de estos colaboradores realizan sus tareas con cierto grado de
concentracion, pero sin una conexion plena con su trabajo. Sin embargo, el 26% en nivel
bajo evidencia que todavia hay una parte significativa del personal que no logra enfocarse
ni disfrutar sus actividades laborales, lo que puede reflejar distraccion, desinterés o
agotamiento mental (Asto, 2021).

En este contexto, la presente investigacion parte de la necesidad de comprender
como la salud mental influye en la productividad laboral del personal de salud,
considerando que ambas variables estan estrechamente vinculadas. Por un lado, la salud

mental se define como el estado de bienestar emocional, psicologico y social que permite
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a la persona afrontar el estrés normal de la vida, trabajar de forma productiva y contribuir
a su comunidad (OMS, 2022). Por otro lado, la productividad laboral se refiere al
rendimiento eficiente de un trabajador en la realizacion de sus funciones y
responsabilidades, considerando factores como puntualidad, cumplimiento de metas,
calidad del servicio, y nivel de compromiso organizacional (Universidad Internacional de
La Rioja, 2025)

En la region Cusco, particularmente en la Micro Red de Salud Pisac, esta
problematica no es ajena, ya que se ha encontrado en los trabajadores signos
preocupantes: ausentismo laboral recurrente, dificultades en la comunicacidon entre
colegas, desmotivacion y quejas por agotamiento fisico y mental. Estas manifestaciones
sugieren una afectacion directa en el equilibrio emocional del personal, lo que podria estar
comprometiendo no solo su bienestar individual, sino también el nivel de productividad
dentro de los establecimientos de salud.

Se ha encontrado que, en las habilidades de relaciones interpersonales, ya que
existen tensiones frecuentes entre los trabajadores, dificultades para trabajar en equipo y
una comunicacion institucional limitada. Asimismo, la autonomia laboral también se ve
restringida, debido a estructuras jerarquicas rigidas y a la necesidad constante de
aprobacion de decisiones, lo cual genera frustracion.

Por otro lado, en cuanto a la resolucion de problemas, muchos trabajadores
refieren sentirse abrumados ante la falta de recursos y protocolos claros, lo que impide
una gestion eficiente de los conflictos. La actitud prosocial, entendida como la disposicion
de colaborar con los demas, se ha visto reducida debido al cansancio fisico y emocional,
lo cual afecta la dinamica colectiva.

El autocontrol emocional también estd comprometido por situaciones de estrés
continuo, que derivan en respuestas impulsivas, ansiedad o, en algunos casos, apatia.
Finalmente, la satisfaccion personal se presenta como una dimension debilitada, dado que
muchos trabajadores no se sienten valorados, ni reconocidos por sus logros, lo que merma
su motivacion.

En caso de que esta situacion persista sin intervencion, no es alentador. Si no se
implementan estrategias de contenciéon emocional, capacitacion y mejora de las
condiciones laborales, se prevé un aumento en los niveles de agotamiento y malestar
psicolodgico, lo cual disminuira atin mas la productividad laboral. Esto, a su vez, puede

generar un circulo vicioso que afecte la calidad del servicio de salud ofrecido a la
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poblacidon, incrementando la carga de trabajo y el estrés en los profesionales, y agravando
el problema inicial.

Por ello, resulta urgente y pertinente desarrollar una investigacion que permita
identificar la asociacion existente entre la salud mental y la productividad laboral del
personal de un centro de salud en Cusco, con el fin de generar evidencia util que sirva
como base para futuras intervenciones y politicas de bienestar organizacional en el sector
salud rural. Ante lo expuesto, se ha planteado la pregunta general de investigacion: ;Cual
es el nivel de asociacion entre la salud mental y la productividad laboral del personal de
un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre de 20247

Como parte de la justificacion de carécter tedrico, La salud mental, reconocida
por la OMS como clave para el bienestar y la productividad, es especialmente vulnerable
en el sector salud debido al estrés, agotamiento y exposicion a situaciones criticas. Este
estudio se fundamenta en estos conceptos para explicar como los problemas mentales
afectan el rendimiento, generando ausentismo, errores y menor compromiso laboral. Asi,
aporta al conocimiento sobre la relacion entre salud mental y desempefio en contextos
sanitarios. Desde una perspectiva practica, en la Micro Red de Salud Pisac, se evidencia
sobrecarga laboral y escaso enfoque en el bienestar psicoldgico. Esta investigacion busca
generar datos que orienten decisiones en recursos humanos para implementar
intervenciones psicosociales y politicas institucionales que mejoren tanto el bienestar del
personal como la calidad del servicio.

Metodolégicamente, esta investigacion adoptara un enfoque cuantitativo,
descriptivo y correlacional, usando instrumentos validados para medir salud mental y
productividad en el personal de salud. El disefio asegura la validez de los datos y sirve
como modelo para futuras investigaciones en salud ocupacional en contextos similares
del pais.

Por otro lado, se ha planteado el objetivo general de la investigacion: Determinar
cudl es el nivel de asociacion entre la salud mental y la productividad laboral del personal
de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre de 2024. Y como especificas:
(1) Conocer cudl es el nivel de relacion entre la extension habilidades de relaciones
interpersonales y la productividad laboral del personal de un centro de salud en Cusco
periodo junio a diciembre de 2024. (ii) Conocer cudl es el nivel de conexién entre la
extension autonomia y la productividad laboral del personal de un centro de salud en

Cusco periodo junio a diciembre de 2024, (iii) Conocer cual es el nivel de asociacion
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entre la dimension resolucion de problemas y la productividad laboral del personal de un
centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre de 2024. (iv) Conocer cudl es el nivel
de relacion entre la dimension actitud prosocial y la productividad laboral del personal de
un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre de 2024. (v) Conocer cual es el
nivel de relacion entre la extension actitud autocontrol y la productividad laboral del
personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre de 2024. (vi) Conocer
cual es el nivel de conexion entre la dimension actitud bienestar personal y la
productividad laboral del personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a
diciembre de 2024.

Marco tedrico

Antecedentes del problema

Walker, et al. (2023) establecid objetivo principal evaluar cémo los problemas de
salud mental afectan el desempeio laboral del personal de salud, con un enfoque
particular en los efectos sobre la productividad y la calidad del servicio brindado a los
pacientes. El estudio adoptd un disefio transversal con la participacion de 1,200
trabajadores sanitarios de diversas especialidades (médicos, enfermeras, personal
administrativo). Utilizando escalas como MBI, GAD-7 y PSS-10, identificaron que el
35% padecia sintomas graves de agotamiento, reduciendo la productividad en un 25%.
Ademas, se reportaron mas errores y una menor satisfaccion del paciente en zonas con
alta carga emocional. El estudio concluy6 que el deterioro de la salud mental compromete
directamente la atencion y eficiencia laboral en contextos de alta exigencia.

Rossi, et al. (2021) el objetivo fue evaluar como la ansiedad, depresion y estrés
postraumatico afectaron la productividad laboral y la calidad del servicio. El estudio, de
enfoque cuantitativo y descriptivo, incluyd a 500 trabajadores. Se aplicaron encuestas,
entrevistas y analisis de datos secundarios sobre productividad y calidad. El resultado
indicé que el 40% de los participantes presentaron sintomas elevados de malestar mental,
especialmente en primera linea. La productividad disminuyd un 30% por el agotamiento
emocional, con aumento de errores y menor rendimiento. El absentismo crecid un 25% y
la satisfaccion de los pacientes cayo un 20%. Se concluy6 que los problemas de salud
mental impactan negativamente tanto en la productividad laboral como en la calidad del
servicio.

Lucefo y Séanchez (2022) estudiaron el impacto de la salud mental en la

productividad de trabajadores sanitarios durante la pandemia de COVID-19 en EE. UU.
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El objetivo fue analizar como el estrés y el agotamiento emocional afectaron el
desempefio laboral, especialmente en areas con alta carga de trabajo. Se aplicaron
encuestas a 800 profesionales de distintos hospitales, utilizando instrumentos
estandarizados como el MBI, GAD-7 y PSS-10. También se recopilaron datos sobre
productividad y calidad del servicio. El 35% del personal mostr6é sintomas graves de
agotamiento, lo que redujo la productividad en un 25%. Asimismo, se observd mayor
frecuencia de errores y bajo rendimiento en trabajadores con altos niveles de ansiedad.
En zonas con mayor estrés laboral, la satisfaccion del paciente disminuy6. El estudio
concluye que las dificultades de salud mental afectan significativamente la productividad
y calidad del servicio en el sector salud.

Quispe (2023) el objetivo fue analizar la relacion entre salud mental y
afrontamiento del estrés. La investigacion fue de tipo descriptivo, correlacional, con
enfoque cuantitativo y disefio no experimental. Se trabajé con una muestra intencional de
109 mototaxistas. Para la evaluacion se uso el cuestionario GHQ-12 de Goldberg y la
escala CSI de afrontamiento al estrés. Los resultados muestran que los mototaxistas
enfrentan diversos factores de riesgo, especialmente por su bajo nivel socioeconémico.
Se encontrd una relacion significativa entre salud mental y afrontamiento al estrés, con
un valor de Chi-cuadrado de ,028. El estudio concluye que existe una correlacion entre
ambas variables, aceptandose la hipotesis alterna.

Palomino y Huamano (2023) el objetivo fue analizar la productividad del
trabajador administrativo de una universidad publica. La investigacion fue de tipo basico,
con nivel explicativo y disefio no experimental correlacional causal. El objetivo fue
demostrar cémo el tecnoestrés afecta negativamente la productividad del personal. Los
resultados evidenciaron que los mas afectados fueron los profesionales, por su mayor
responsabilidad y dependencia de otras oficinas. La productividad también disminuy6 en
técnicos y auxiliares. Se hallo que el 53,8% del personal experimenta efectos negativos
del tecnoestrés. Este impacto se puede predecir a través de dimensiones como ansiedad,
fatiga, escepticismo e ineficacia. Se concluye que el tecnoestrés es un factor determinante
en la baja productividad.

Sanchez (2023) estudio la relacion entre salud mental y desempefio laboral en el
personal de enfermeria del Hospital José Hernan Soto Cadenillas de Chota. El estudio fue
cuantitativa, analitica, relacional, no experimental y transversal, con un patréon de 62

profesionales de salud y 58 técnicos en enfermeria. Se hallo que el 100% de los
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profesionales y el 97% de los técnicos en enfermeria presentaban una salud mental muy
buena. Respecto al desempefio laboral, fue bueno en el 52% de los profesionales y 63%
de los técnicos. No obstante, no se hallé una asociacion estadisticamente significativa
entre la salud mental y el desempefio laboral (p = 0,06 y p = 0,163, respectivamente).
Unicamente la dimension de autonomia mostrd una relacion con el desempefio en el grupo
de técnicos (p = 0,046). En conclusion, se resolvid que no existe una asociacion
significativa entre la salud mental y el desempefio laboral en estos habitantes.

Bellido (2023) el objetivo fue determinar si existe una relacion entre ambas
variables. El estudio tuvo un enfoque correlacional, con un disefio no experimental y de
tipo transversal. La muestra estuvo conformada por 90 trabajadores del sector salud. Para
la recoleccion de datos se utilizaron la Ficha de Evaluacion de Estrés Laboral (FEEL) y
el Cuestionario de Desempefio Laboral, cuyos coeficientes de confiabilidad fueron de
0.94 y 0.791, respectivamente. Los hallazgos mostraron que el 82.2 % de los participantes
presentaba un nivel leve de estrés, mientras que el 80 % evidenciaba un desempefio
laboral de nivel regular. Se concluy¢ que existe una correlacion inversa significativa entre
el estrés y el desempefio laboral (p = .000), lo que significa que un mayor nivel de estrés
se asocia con un menor desempeiio en el trabajo.

A nivel internacional, Bajaj (2023) establecié como objetivo realizar un analisis
detallado de las iniciativas dirigidas al apoyo de la salud mental en los entornos laborales
Metodologia: bibliografica. Resultados: Los resultados indican que las iniciativas de
apoyo a la salud mental tienen un efecto positivo en el bienestar general de los empleados,
lo que se traduce en una disminucion del estrés y un aumento en la satisfaccion laboral.
Ademés, los programas promovieron un mayor compromiso entre los empleados, lo que
a su vez redujo las tasas de absentismo laboral. Conclusion: El estudio concluye que,
aunque la evaluacion de estos programas presenta ciertos retos, los beneficios que aportan
a la salud mental de los empleados son evidentes. Las iniciativas que favorecen el
bienestar y la salud mental en el lugar de trabajo tienen un impacto significativo en la
productividad y eficiencia de la fuerza laboral, promoviendo un entorno laboral mas
saludable y motivado.

Irfani y Bantarti (2023) en su estudio: el objetivo fue explorar como la promocion
de la salud mental en el entorno laboral puede mejorar la productividad de los empleados.
Metodologia: El estudio emplea un enfoque de revision de literaria. Resultados: Los

resultados destacan tres estrategias clave para promover la salud mental en el trabajo: Un
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ambiente de trabajo saludable y motivador reduce el estrés y mejora la satisfaccion
laboral. Un liderazgo que fomente la confianza y la comunicacidn, junto con el
empoderamiento de los empleados, promueve su bienestar y compromiso. Conclusion: El
estudio concluye que las estrategias de promocion de la salud mental son fundamentales
para mejorar tanto el bienestar de los empleados como su rendimiento. En mercados
laborales competitivos como el de Indonesia, implementar estas practicas es crucial para
prevenir dificultades en la salud mental y garantizar una fuerza laboral mas productiva y
saludable.

Abdullah y Suryoputro (2023) en su estudio: el objetivo fue investigar la relacion
entre la salud mental y el desempefio laboral de los trabajadores médicos y no médicos
en el Hospital General de la Region X. Metodologia: Se realizé un estudio transversal
cuantitativo con una muestra de 222 trabajadores. Resultados: la ansiedad, el género y la
edad influenciaron significativamente el rendimiento laboral de este grupo. Un 44,1% de
los trabajadores reportaron un bajo rendimiento laboral, el 14,5% presentd sintomas de
depresion, el 30,7% mostrd sintomas de ansiedad y el 11,3% indic6 niveles elevados de
estrés. Conclusion: El estudio concluye que los problemas de salud mental,
particularmente la ansiedad, intervienen en el rendimiento laboral de los empleados,
especialmente entre los trabajadores no médicos. Se destaca la importancia de desarrollar
politicas de salud mental que no solo prevengan y traten estos problemas, sino que
también mejoren el desempefio laboral.

Prayoga, et. al (2024) en su investigacion: El objetivo fue analizar como el entorno
laboral y la calidad de vida laboral impactan la productividad laboral de la Generacion Z.
Resultados: Los resultados indican que tanto el entorno laboral como la calidad de vida
laboral tienen un impacto positivo en la productividad de la Generacioén Z. Sin embargo,
este efecto se ve fortalecido cuando se mantiene una buena salud mental. Es decir, un
entorno laboral favorable y una calidad de vida alta contribuyen directamente a un mejor
desempefio, especialmente si se cuida el bienestar psicolégico de los trabajadores.
Conclusion: El estudio concluye que, para mejorar la productividad laboral de la
Generacion Z, es crucial prestar atencion a la calidad del entorno laboral y la calidad de
vida laboral, asi como a la salud mental de los empleados. Este trabajo contribuye a una
comprension mas completa de los factores que afectan la productividad.

Borovets y Lyubinets (2024) en su investigacion: El objetivo fue examinar el

impacto de las condiciones laborales en la salud mental del personal de salud, basandose
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en sus propias autoevaluaciones. Material y métodos: Se recolectaron datos mediante una
encuesta aplicada a 389 profesionales sanitarios, utilizando un cuestionario disefiado
especificamente para este estudio. Los resultados indican que la "satisfaccion con las
condiciones laborales" es el factor que mas influye en la salud mental del personal
sanitario. Resultados: las condiciones laborales evidencio estrecha relacion con el nivel
de ingresos personales y la satisfaccion con las condiciones de vivienda. Conclusion: Las
condiciones laborales especificas del personal médico son un determinante clave de su
salud mental y estdn directamente vinculadas con la satisfaccion con la vida. Esta
satisfaccion, a su vez, influye en la calidad del trabajo, la motivacion y la productividad
del personal.

Bases teoricas cientificas Salud mental Buitrago et al., (2022) sefialan que la salud
mental es una condicion de bienestar integral que permite a las personas, gracias a sus
conocimientos y competencias, desafiar de manera adecuada las presiones normales de la
vida. Esta condicion no es estatica, sino que esta influenciada por factores tanto sociales
como bioldgicos y sujeta a variaciones e intensidades diversas. La salud mental involucra
la capacidad del individuo para establecer la asociacion armoniosa con los demas,
participar en la transformacion de su entorno fisico y social, y contribuir de manera
constructiva a dicho proceso.

Vazquez et al., (2023) indican que, segun la concepcion biomédica de la salud
mental, esta es entendida como un producto del cerebro. Este enfoque centra su injerencia
en la atencion profesional de los trastornos mentales, mediante especialistas que emplean
perspectivas terapéuticas convencionales. Predomina el uso de la farmacologia, la
psicocirugia o la cirugia para tratar dichos trastornos, con un interés en el
perfeccionamiento de los recursos tecnologicos y la asistencia a las personas afectadas.
Salud mental en el trabajo.

El trabajo tiene un impacto diverso y complejo en la salud mental, motivo por el
cual a lo largo de la croénica se han desarrollado normas técnicas como medidas de
prevencion de riesgos con referencias regionales a obligacion del estado. De acuerdo a
los acuerdos Internacionales de derechos humanos es comprender la legislacion a la salud
para los trabajadores como un derecho primordial. En la Declaracion Universal de los
Derechos Humanos, aprobada por la Asamblea General de las Naciones Unidas en 1948

y adoptada en nuestro territorio mediante la Resolucion Legislativa N.° 13282 en

19



diciembre de 1959, el articulo 3° reconoce el derecho de toda persona a un empleo digno,
con acuerdos justos y suficientes.

La Ley General de Salud N.° 26842, en su capitulo VII titulado “De la Higiene y
Seguridad en los Ambientes de Trabajo”, establece que quienes dirigen o administran
actividades de transporte, extraccion, produccion de bienes o prestacion de servicios
tienen la obligacion de implementar las medidas necesarias para proteger la salud y
seguridad tanto de los trabajadores como de las personas presentes en sus instalaciones o
areas de trabajo (Art. 100°) (Direccion general de salud ambiental DIGESA, 2005).
Niveles de la salud
Becerra y Medina (2020) plantean tres niveles de intervencion:

1.- Este nivel se enfoca en acciones destinadas a prevenir la aparicion de
enfermedades, promoviendo condiciones que reduzcan su incidencia. Integra de manera
dindmica los factores bioldgicos, psicologicos y sociales, con especial atencion al
desarrollo prenatal y posnatal. Asimismo, incluye un componente educativo para orientar
a los habitantes en la prevencion de problemas sociales como el consumo de alcohol y
sustancias nocivas.

2.- Corresponde a la precaucion secundaria, dirigida a detectar y tratar
precozmente los problemas de salud mental. En esta etapa se busca diagnosticar
oportunamente, informar sobre la aparicion de sintomas y facilitar el ingreso a los centros
de tratamiento. El personal de salud es el encargado de velar por el confort de los
pacientes.

3.- Este nivel comprende la rehabilitacion, que implica un trabajo
multidisciplinario con el paciente y su entorno familiar para lograr su reintegracion social.
En muchos casos, este proceso se realiza en centros de salud, donde se brindan
oportunidades laborales y apoyo para su reinsercion.

Productividad laboral, Bobadilla (2023) sefala que la productividad representa el nivel
mas alto de andlisis del comportamiento organizacional. Las organizaciones son
consideradas eficaz cuando logran convertir recursos en productos con el menor costo
posible. Por ello, la productividad implica tanto eficiencia como eficacia, y constituye un
elemento clave para alcanzar los objetivos de cualquier institucion, ya sea publica o
privada. En un entorno de alta competencia y constantes cambios, las empresas buscan
permanentemente mejorar su productividad para cumplir sus metas y satisfacer las

expectativas de sus clientes (Fernandez, Rutte, & Suarez, 2023).
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Rosales (2023) explica que los productos y servicios no seran competitivos si no se
desarrollan con altos niveles de productividad y no se convierten en elementos
estratégicos dentro de la organizacion. La productividad se entiende como la asociacion
entre el volumen de produccion y los recursos empleados, es decir, la proporcion entre lo
que se obtiene (salidas) y lo que se utiliza (entradas).
Factor humano elemento clave en la productividad

Para que una organizacion logre que sus colaboradores trabajen con altos
estandares de calidad y productividad, es fundamental una adecuada gestién de los
recursos humanos. Cada empleado debe contar con un adecuado nivel de inteligencia
emocional, ya que esto incide directamente en la seguridad empresarial y la salud
ocupacional. La motivacion de los trabajadores es esencial para guiarlos en la realizacion
de sus tareas de manera correcta. Cuando las necesidades basicas no estan satisfechas, se
debe recurrir al equipo cercano para implementar programas de apoyo. Ademas, el
desarrollo de capacidades y habilidades debe alinearse con los incentivos econdmicos
para potenciar los resultados (Fontalvo, Hoz y Morelos, 2018).
Participacion y productividad

Velesquez y Villanueva (2023) sostienen que la participacion de los trabajadores
puede tener un impacto positivo o negativo en la productividad, dependiendo de los
factores especificos de cada situacion. En general, se considera que la participacion suele
favorecer la productividad, aunque no siempre es posible evitar efectos adversos. Los
beneficios que aporta la participacion estan vinculados a dos elementos clave de la
actividad econdmica de la empresa.

Definicion de términos basicos: Resolucion de problemas: Estrategia conductual
y cognitiva orientada a reducir el estrés modificando la situacion que lo genera.
Reestructuracion cognitiva: Estrategia cognitiva que busca cambiar el significado de la
situacion estresante. Apoyo social: Busqueda de soporte emocional como respuesta al
estrés. Expresion emocional: Estrategia destinada a liberar las emociones que surgen
durante el proceso de estrés. Retirada social: Alejamiento de amigos, familiares y
personas significativas como respuesta emocional al estrés. Evitacion de problemas:
Estrategia que implica la negacion o evitacion de pensamientos o actos relacionados con
el evento estresante. Autocritica: Estrategia basada en la autoinculpacion o autocritica

ante la ocurrencia de la situacién estresante o su manejo inadecuado. Pensamiento
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desiderativo: Estrategia cognitiva que consiste en desear que la realidad no fuera
estresante.

Hipotesis y variable Formulacion de hipotesis general y especificas HO: No existe
la asociacion entre la salud mental y la productividad laboral del personal de un centro de
salud en Cusco periodo junio a diciembre de 2024. H1: Existe de relacion entre la salud
mental y la productividad laboral del personal de un centro de salud en Cusco periodo

junio a diciembre de 2024.
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II. METODOLOGIA

2.1. Enfoque, tipo

Fue de caracter cuantitativo, ello comprende que, la investigacién obtenida del
levantamiento de datos sera procesada con métodos estadisticos, de manera que se pueda
medir numéricamente la incidencia de las variables y las dimensiones estudiadas, unas en
otras.

Conforme a su finalidad, el tipo de investigacion es basica, es decir, estd en
funcién a incrementar el conocimiento tedrico acerca del tema a tratar, de manera que
estos puedan ser contrastados en la realidad, asi también sera de corte transversal, es decir,
se estudiara un determinado fenomeno en un espacio temporal y realidad determinada
(Nassaji, 2020).

Po su profundidad o alcance es correlacional, debido a que se analizo la relacion
entre ambas variables implicadas, examinando como ambas estan asociadas, pero no se
establece causalidad, solo se identifican patrones o asociaciones significativas.

2.2.  Diseiio de investigacion

En cuanto a la metodologia de estudio, fue no experimental y transversal, porque
no se busco alterar la realidad intervenida, lo que significa que no se manipuld
directamente sobre las variables estudiadas. La investigacion desarrollo la relacion entre
estas variables tal como se presentaron en su medio de manera natural. Por otro lado, fue
transaccional ya que el procesamiento de datos se realizd en un tiempo estipulado de
forma limitada (en este caso, de junio a diciembre de 2024). Esto permite obtener una
vision puntual de la situacion sin seguir la evolucion de los factores a lo largo del tiempo.

Por ello se entiende que la recopilacion de informacién de una poblacion o
muestra en un solo momento en el tiempo, lo que permiti6 la evaluacion de multiples
variables en ese punto especifico (Denny & Weckesser, 2022).

2.3.  Poblacion y muestra

Respecto a la poblacion, se ha considerado a 180 colaboradores del area de salud.
De esta forma, la muestra consistio6 en 120 participantes, quienes contribuyeron a la
presente investigacion. Por lo tanto, se puede afirmar que la muestra fue un grupo
reducido de personas, elementos o casos extraidos de una poblaciéon mas amplia, cuyo
estudio permitid conocer sus caracteristicas y, a partir de ello, obtener conclusiones

aplicables al conjunto total de trabajadores de un centro de salud (Lim, 2024).
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El muestreo utilizado fue no probabilistico por conveniencia, entendida como la
seleccion en funcidon a su accesibilidad por facilidades de intervencion por parte de la
investigadora (Cohen, 2019) Asimismo, los criterios de seleccion e inclusion fueron
seleccionados de acuerdo a la disposicion de tiempo de los colaboradores durante sus
actividades laborales, los mismos que accedieron de manera voluntaria su participacion
(la misma que puede ser verificada en el consentimiento informado).

2.4.  Técnicas e instrumentos de recojo de datos

Encuestas: Que fue elaborada para alcanzar resultados tangibles de la
investigacion mediante la recopilacion de datos es la encuesta (Merino, 2019 ).

Cuestionario: En el presente estudio se recurrio al uso de este instrumento que
fue constituida por items fundamentados en los indicadores de cada dimension (Mejia &
Tarrillo, 2024).

2.5.  Técnicas de procesamiento y analisis de la informacion pasado

Para los efectos investigativos, se buscard la aplicacion de un instrumento dentro
de la muestra representativa de la presente investigacion. Para ello, se solicitaran los
permisos pertinentes, en Cusco, incluyendo los permisos de intervencion de instrumentos.
Una vez obtenida dicha autorizacion, se proporcionaran instrucciones claras a los
participantes sobre el procedimiento a seguir (Gomes & Ribeiro, 2019).

A continuacion, se procedera con el levantamiento de los datos, asegurando que
este proceso se realice de manera voluntaria y respetando en todo momento el principio
de confidencialidad (Sioui, 2020).

La informacion recopilada sera procesada utilizando los programas estadisticos
SPSS y Excel, con el objetivo de visualizar de forma clara los resultados. El analisis se
llevara a cabo por dimensiones, respondiendo a los objetivos previamente planteados en
el estudio (Guevara, 2020).

2.6.  Aspectos éticos en investigacion

En primer lugar, se recurri6 a la obtencion del consentimiento informado de cada
participante de manera voluntaria. Cada uno de ellos recibid informacion detallada acerca
de la finalidad del procedimiento con el beneficio por consecuencia. La participacion fue
completamente voluntaria (Piciin & Ache, 2024).

En segundo lugar, se garantizO en todo momento la confidencialidad y el
anonimato de los datos recolectados. La informacion proporcionada fue utilizada

exclusivamente con fines académicos y de investigacion, y se manejo de manera segura
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y responsable. No se registraron nombres ni ningin otro dato que permitiera identificar
directamente a los participantes, protegiendo asi su privacidad e integridad (Archer,
2021).

Asimismo, se conservd la integridad en la recopilacion, el andlisis y la
presentacion de los datos. Se evitd cualquier forma de manipulacion o alteracion de la
informacion, y se documento el proceso con rigurosidad, asegurando la transparencia y
consistencia de los datos hallados.

Por ultimo, la validaciéon de instrumentos no fue realizada debido a que se
utilizaron instrumentos validados para la recopilacion de datos, lo que garantiza la
confiabilidad y validacion de los datos obtenidos de la investigacion de Mata, N. &
Villanueva, M. (2023), sobre el cuestionario de salud mental y Varas Piche, José¢ Antonio
(2024) sobre el cuestionario de productividad laboral. Estos instrumentos, previamente
aprobados en estudios similares, permiten medir de manera precisa tanto la salud mental
como la productividad laboral del personal, asegurando resultados consistentes y

comparables dentro del contexto del estudio.
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III. RESULTADOS

3.1. Resultados descriptivos

Tabla 1

Resultados descriptivos de la variable salud mental y dimensiones
Variable/dimensiones Bajo Medio Alto

f % f % f %

Salud mental 6 5.0% 64 53.3% 50 41.7%
Habilidades de relaciones interpersonales 4 3.3% 64 53.3% 52 43.3%
Autonomia 8 6.7% 79 65.8% 33 27.5%
Resolucion de problemas y 4 3.3% 74 61.7% 42 35.0%
autoactualizacion
Actitud social 24 20.0% 94 78.3% 2 1.7%
Autocontrol 26 21.7% 70 58.3% 24 20.0%
Satisfaccion personal 17 14.2% 86 71.7% 17 14.2%

Nota: Agrupacion de respuestas de los colaboradores del centro de salud por dimensiones y variable Salud

mental

El resultado hallado en la tabla 1 sobre la salud mental el 53.3% de personas tiene
un nivel medio de salud mental y el 5% presenté un nivel bajo, para la dimension
habilidades de relaciones interpersonales el 53.3% indicé que tiene un nivel medio y el
3.3% presenta un nivel bajo, el 65.8% tiene un nivel medio de autonomia y el 6.7% bajo,
en el caso de la resolucion de problemas y autoactualizaciéon el 61.7% alcanzé un nivel
medio y el 3.3% bajo, para la dimension actitud social el 78.3% tiene un nivel medio y el
1.7% alto, en el autocontrol el 58.3% tiene un nivel medio y el 20% un nivel alto, por
ultimo la dimension satisfaccion personal el 71.7% desarrolla un nivel medio y el 14.2
alto y bajo. En términos generales, la mayor parte de los participantes manifiestan un
nivel medio de salud mental. Este mismo patrén se observa en cada una de las
dimensiones especificas analizadas. En lo que respecta a las habilidades de relaciones
interpersonales, mas de la mitad de los participantes sefiald ubicarse en un nivel medio,
mientras que una minoria reportd un nivel bajo. La dimension de autonomia también
presenta una predominancia del nivel medio, aunque se identifica un grupo reducido con

un nivel bajo.
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Tabla 2

Resultados descriptivos de la variable productividad laboral y dimensiones

Variable/dimensiones Bajo Medio Alto

f % f % f %
Productividad laboral 0 0% 50 41.7% 70 58.3%
Eficiencia 0 0% 51 42.5% 69 57.5%
Eficacia 0 0% 52 43.3% 68 56.7%
Efectividad 0 0% 23 19.2% 97 80.8%

Nota: Agrupacion de respuestas de los colaboradores del centro de salud por dimensiones y variable

Productividad laboral

Los promedio obtenidos en la tabla 2, concerniente a la variable productividad
laboral el 58.3% tiene un nivel alto y el 41.7% un nivel medio de productividad laboral,
la dimension eficiencia el 57.5% alcanzé un nivel alto y el 42.5% medio, en la dimension
eficacia el 56.7% presenta un nivel alto y el 43.3% medio, para el caso de la dimension
efectividad el 80.8% obtuvo un nivel alto y el 19.2% medio. La mayoria de los
participantes evidencian un nivel alto de productividad, mientras que una porcion menor
alcanza un nivel medio. Esta misma distribucién se repite en las dimensiones que
componen dicha variable. En el caso de la eficiencia, la mayoria de los evaluados
demuestra un rendimiento elevado, aunque también se encuentra un grupo significativo
en el nivel medio. La dimension eficacia refleja una situacion similar, con predominio del
nivel alto frente a un grupo menor con desempeio medio. Por Ultimo, la dimensién
efectividad presenta una diferencia méas marcada, ya que una gran mayoria alcanza el
nivel alto, siendo la proporcion de quienes estan en el nivel medio considerablemente
menor, lo que evidencia una fortaleza destacada en este aspecto de la productividad

laboral.
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3.2. Resultados inferenciales

Hipotesis general

HO: No existe de relacion entre la salud mental y la productividad laboral del personal de
un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.

H1: Existe de relacion entre la salud mental y la productividad laboral del personal de un

centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.

Tabla 3

Correlacion entre las variables salud mental y productividad laboral

Salud mental Productividad
laboral
Rho de Salud mental Coeficiente de correlacion 1,000 ,039
Spearman Sig. (bilateral) . ,021
N 120 120
Productividad Coeficiente de correlacion ,039 1,000
laboral Sig. (bilateral) ,021
N 120 120

Nota: Relacion estadistica de variables sobre la agrupacion de respuestas de los colaboradores del centro

de salud.

En la tabla 3, presenta los resultados sobre la relacion entre las variables
implicadas en el presente estudio. Se reporta una asociatividad positiva baja (r = 0,281),
demostrando una relacion débil pero existente entre ambas variables (28.1%). La
significancia estadistica es de 0,021, menor al umbral de 0,05, por lo que se acepta la
hipotesis de investigacion, confirmando que existe una relacion significativa entre salud
mental y productividad laboral. Esto significa que, si bien la conexion no es muy fuerte,
a medida que mejora la salud mental de los trabajadores, también tiende a incrementarse

su nivel de productividad.
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Hipotesis especifica 1

HO: No existe relacion entre la dimension habilidades de relaciones interpersonales y la
productividad laboral personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre
2024.

H1: Existe de relacion entre la dimension habilidades de relaciones interpersonales y la
productividad laboral personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre

2024.

Tabla 4

Correlacion entre la dimension habilidades de relaciones interpersonales y productividad

laboral
Habilidades de Productividad
relaciones laboral
interpersonales

Rho de Habilidades de Coeficiente de correlacion 1,000 421
Spearman relaciones Sig. (bilateral) . ,010
interpersonales N 120 120
Productividad Coeficiente de correlacion 421 1,000

laboral Sig. (bilateral) ,010
N 120 120

Nota: Relacion estadistica de dimension Habilidades de relaciones interpersonales con productividad

laboral de los colaboradores del centro de salud.

En la tabla 4, se analiza la relacion entre la dimension habilidades de relaciones
interpersonales y la segunda variable. El coeficiente de correlacion hallado fue moderado
y positivo (r = 0,421), mostrando una asociacion del 42.1%. La significancia es de 0,010,
inferior al valor critico (0,05), lo cual permite aceptar la hipodtesis del investigador. Esto
sugiere que las buenas habilidades interpersonales tienen un impacto moderado en la
productividad. Esto indica que los trabajadores que poseen mejores habilidades sociales
y de interaccion con los demads tienden a ser mas productivos. La significancia estadistica

refuerza la validez de esta relacion.
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Hipotesis especifica 2

HO: No existe relacion entre la dimension autonomia y la productividad laboral personal
de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.

H1: Existe de relacion entre la dimension autonomia y la productividad laboral personal

de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.

Tabla 5

Correlacion entre la dimension autonomia y productividad laboral

Autonomia Productividad
laboral
Rho de Autonomia Coeficiente de correlacion 1,000 ,325
Spearman Sig. (bilateral) . 011
N 120 120
Productividad Coeficiente de correlacion ,325 1,000
laboral Sig. (bilateral) ,011
N 120 120

Nota: Relacion estadistica de dimension Autonomia con productividad laboral de los trabajadores del centro

de salud.

En la tabla 5, se observa la asociatividad entre la autonomia y la productividad
laboral. La correlacion es moderada y positiva (r = 0,325), lo que implica una asociacion
del 32.5%. La significancia es de 0,011, también menor a 0,05, permitiendo confirmar la
existencia de una relacion significativa. Se concluye que la autonomia influye
moderadamente en la productividad. Esto sugiere que los trabajadores que tienen mayor
libertad para desarrollar iniciativa sobre la toma de decisiones por iniciativa propia

tienden a presentar un mejor rendimiento en su trabajo.

30



Hipotesis especifica 3

HO: No existe relacion entre la dimension resolucion de problemas y la productividad
laboral personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.
H1: Existe de relacion entre la dimension resolucion de problemas y la productividad

laboral personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.

Tabla 6

Correlacion entre la dimension resolucion de problemas y productividad laboral

Resolucién de Productividad

problemas laboral
Rho de Resolucion de Coeficiente de correlacion 1,000 ,446
Spearman problemas Sig. (bilateral) . ,040
N 120 120
Productividad Coeficiente de correlacion ,446 1,000
laboral Sig. (bilateral) ,040
N 120 120

Nota: Correlacion estadistica de dimension Resolucion de problemas con productividad laboral de los

colaboradores del centro de salud.

El resultado de la tabla 6 evidencia la asociatividad de la resolucion de problemas
y la productividad laboral. La correlacion obtenida es moderada y positiva (r = 0,446), lo
que indica una relacion del 44.6%. La significancia (0,040) también permite aceptar la
hipotesis del investigador. Esto evidencia que la capacidad de resolver problemas se
relaciona con una mayor productividad. Esto implica que los trabajadores que son mas
eficaces en la solucion de problemas cotidianos en su entorno laboral, tienden a ser mas

productivos.

31



Hipotesis especifica 4

HO: No existe relacion entre la dimension actitud prosocial y la productividad laboral
personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.

H1: Existe de relacion entre la dimension actitud prosocial y la productividad laboral

personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.

Tabla 7

Correlacion entre la dimension actitud prosocial y productividad laboral

Actitud Productividad
prosocial laboral
Rho de Actitud Coeficiente de correlacion 1,000 ,314
Spearman prosocial Sig. (bilateral) . ,048
N 120 120
Productividad Coeficiente de correlacion 314 1,000
laboral Sig. (bilateral) ,048
N 120 120

Nota: Correlacion estadistica de dimension Actitud prosocial con productividad laboral de los

colaboradores del centro de salud.

En la tabla 7, se examina la asociacion entre actitud prosocial y productividad
laboral. El coeficiente de correlacion es moderado y positivo (r = 0,314), mostrando una
asociacion del 31.4%. Dado que el valor significante fue de 0,048 (<0,05), aceptando la
hipotesis del investigador, concluyendo que una actitud prosocial se vincula de forma
significativa con la productividad en el trabajo. Esto significa que los trabajadores que
demuestran disposicidon para ayudar a otros y cooperar con sus compafieros también

tienden a ser mas productivos.
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Hipotesis especifica 5

HO: No existe relacion entre la dimension actitud autocontrol y la productividad laboral
personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.

H1: Existe de relacion entre la dimension actitud autocontrol y la productividad laboral

personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.

Tabla 8

Correlacion entre la dimension actitud autocontrol y productividad laboral

Actitud Productividad
autocontrol laboral
Rho de Actitud Coeficiente de correlacion 1,000 ,359
Spearman autocontrol Sig. (bilateral) . ,044
N 120 120
Productividad Coeficiente de correlacion ,359 1,000
laboral Sig. (bilateral) ,044
N 120 120

Nota: Correlacion estadistica de dimension Actitud autocontrol con productividad laboral de los

colaboradores del centro de salud.

En la tabla 8, se estudia la relacion entre actitud de autocontrol y productividad.
La correlacion es moderada y positiva (r = 0,359), con una asociacion del 35.9%. El valor
de p (0,044) es estadisticamente significativo, por lo que se asiente la hipotesis alterna.
Se deduce que el autocontrol influye favorablemente en el rendimiento laboral. Esto
sefala que aquellos trabajadores que saben gestionar sus emociones y mantener la calma

en situaciones dificiles, generalmente tienen un mejor desempefio en sus funciones.
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Hipotesis especifica 6

HO: No existe relacion entre la dimension actitud satisfaccion personal y la productividad
laboral personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.

H1: Existe de relacion entre la dimension actitud satisfaccion personal y la productividad

laboral personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a diciembre 2024.

Tabla 9

Correlacion entre la dimension actitud satisfaccion personal y productividad laboral

Actitud Productividad
satisfaccion laboral
personal

Rho de Actitud Coeficiente de correlacion 1,000 ,133
Spearman satisfaccion Sig. (bilateral) . ,038
personal N 120 120
Productividad Coeficiente de correlacion ,133 1,000

laboral Sig. (bilateral) ,038
N 120 120

Nota: Relacion estadistica de dimension Actitud satisfaccion personal con productividad laboral de los

colaboradores del centro de salud.

En la tabla 9, se analiza la dimension satisfaccion personal relacionado con la
segunda variable intervenida productividad laboral. La correlacion es positiva pero baja
(r = 0,133), lo que indica una relacién débil (13.3%). A pesar de ello, la significancia
(0,038) permite aceptar la hipdtesis alterna. Esto sugiere que, aunque la relacion es débil,
coexiste incidencia estadisticamente significativa entre la satisfaccion personal y la
productividad. Aunque la relacidon no es intensa, se puede afirmar que los trabajadores

que se sienten satisfechos consigo mismos tienden a ser un poco mas productivos.
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IV. DISCUSION

El resultado obtenido frente a la prueba de hipotesis generales aporta evidencia
empirica sobre la asociacion entre las variables. Se identifico una correlacion positiva
baja (r=0,281), lo que indica que existe una relacion débil, pero significante entre ambas
variables. Este coeficiente sugiere que el 28,1% de la variabilidad en la productividad
podria estar asociada con la salud mental de los trabajadores. La significancia estadistica
(p = 0,021) es menor al umbral convencional de 0,05, por lo que se acepta la hipotesis
alterna confirmando la existencia de asociatividad entre la salud mental y la productividad
laboral. En términos practicos, aunque la relacion no es fuerte, si es consistente: a medida
que mejora la salud mental de los trabajadores, tiende también a incrementarse su nivel
de productividad.

Este hallazgo se alinea con los resultados reportados por Lucefio y Sénchez
(2022), quienes analizaron el impacto de la salud mental en la productividad de
profesionales sanitarios en USA durante el confinamiento por pandemia, donde se ha
encontrado que el 35% del personal presentaba sintomas severos de agotamiento
emocional, lo que se tradujo en una reduccion de la productividad estimada en un 25%.
Ademas, se evidenci6 un incremento en la frecuencia de errores y una disminucién del
rendimiento en los trabajadores con altos niveles de ansiedad. En zonas con mayor carga
laboral y estrés, también se observo una menor satisfaccion por parte de los pacientes.
Por lo mencionado, se debe afirmar que los problemas de salud mental no solo repercuten
negativamente en el bienestar individual, sino que también comprometen la eficiencia y
calidad del trabajo.

El andlisis de hipotesis especifica, se evidencia la correlacion moderada y positiva
entre las habilidades de relaciones interpersonales y la productividad laboral, con un
coeficiente de r = 0,421, lo que representa una asociacion del 42,1%. Esta relacion es
estadisticamente significativa (p = 0,010), siendo inferior al valor critico de 0,05, lo que
permite aceptar la hipotesis del investigador y rechazar la hipdtesis nula. Este resultado
sugiere que los trabajadores que poseen mejores habilidades sociales e interpersonales
tienden a ser mas productivos en el entorno laboral. En otras palabras, la capacidad para
establecer vinculos efectivos, comunicarse con claridad, resolver conflictos y colaborar

de forma positiva con colegas influye directamente en el rendimiento laboral.
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El hallazgo coincide con estudios internacionales como el de Bajaj (2023), quien
investigd el efecto de un programa de apoyo a la salud mental en el bienestar y
productividad de los empleados. Aunque su enfoque fue mas amplio, incluyendo
estrategias como programas de asistencia al empleado (PAE), talleres de manejo del estrés
y esquemas de trabajo flexible, reforzando la idea de que promover el bienestar
psicosocial de los trabajadores incluyendo la mejora de destrezas interpersonales tiene un
impacto directo en la productividad. Bajaj destaca que las iniciativas de salud mental no
solo reducen el estrés y el ausentismo, sino que aumentan la satisfaccion laboral, la
responsabilidad y la maximizacion de actividades en el entorno laboral.

Por ello, surge la importancia de un entorno laboral orientado a la interaccion
saludable, el apoyo mutuo y una cultura organizacional inclusiva. Las habilidades
interpersonales no deben entenderse unicamente como rasgos individuales, sino como
competencias que pueden fortalecerse mediante programas formativos, talleres y una
gestion organizacional consciente. Ademas, el liderazgo y la cultura empresarial juegan
un rol determinante en la sostenibilidad de estos beneficios, ya que un entorno que valora
la comunicacion y el respeto interpersonal genera un circulo virtuoso que potencia el
desempeifio colectivo.

El andlisis correspondiente a la segunda hipotesis especifica muestra la relacion
positiva moderada entre la autonomia y la productividad laboral, con un coeficiente de r
= 0,325, equivalente a una asociacion del 32,5%. Este resultado es estadisticamente
significativo (p = 0,011), ya que el valor p < 0,05, por lo que se acepta la hipotesis
planteada. Estos datos indican que, a mayor grado de autonomia en el trabajo, es decir,
mayor capacidad para la toma de decisiones, gestionar tiempos, se observa un aumento
moderado en el nivel de productividad de los empleados. Este hallazgo resulta relevante,
ya que confirma que el otorgamiento de autonomia no solo favorece la motivacion
individual, sino que también repercute directamente en el rendimiento laboral. Los
trabajadores que se sienten empoderados tienden a asumir con mayor responsabilidad sus
tareas y a desarrollar un compromiso mas sélido con sus objetivos, lo cual se traduce en
una mejora del desempefio general.

En este contexto, es pertinente considerar el estudio de Buitrago et al. (2022),
quienes abordan la salud mental como una condicion dindmica del bienestar general,
influenciada tanto por factores bioldgicos como sociales. Si bien su investigaciéon no

aborda directamente la autonomia laboral, su planteamiento sobre la capacidad de la
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persona para enfrentar tensiones, estableciendo relaciones armoniosas y adaptandose al
entorno fisico y social, se relaciona estrechamente con el concepto de autonomia. Desde
esta perspectiva, la autonomia puede ser entendida como un facilitador del bienestar
mental, en tanto promueve el autocontrol, la toma de decisiones y la participacion activa
en el entorno laboral. A su vez, estos elementos fortalecen la salud mental y, como
consecuencia, la productividad. Por lo expuesto, se puede afirmar que la autonomia es un
factor clave para mejorar no solo el desempefio, sino también el bienestar psicologico de
los trabajadores. Promover entornos laborales donde se fomente la autonomia implica
reconocer la capacidad de los empleados para contribuir activamente al cumplimiento de
objetivos, al tiempo que se cultiva un clima organizacional mas saludable, resiliente y
eficiente.

Frente a la hipotesis especifica 3, se ha encontrado una correlacion moderada y
positiva entre la resolucion de problemas y la productividad laboral, con un coeficiente
de r = 0,446, lo que representa una asociacion del 44,6%. Este resultado es
estadisticamente significativo (p = 0,040), ya que el valor p se encuentra por debajo del
nivel critico de 0,05. Por ello se acepta la hipotesis de investigacion. Estos hallazgos
indican que los trabajadores que presentan mayor capacidad para enfrentar y resolver
problemas en su entorno laboral tienden a ser mas productivos, pues, la resolucion de
problemas constituye una habilidad clave en contextos laborales complejos y dinamicos,
donde los empleados deben tomar decisiones rapidas, adaptarse a situaciones cambiantes
y encontrar soluciones efectivas a desafios cotidianos. Este tipo de competencias no solo
optimiza los procesos de trabajo, sino que también contribuye al logro de metas
individuales y organizacionales, lo cual justifica su impacto positivo sobre la
productividad.

En relacion con este hallazgo, el estudio de Bellido (2023) aporta una perspectiva
complementaria analizando la relacion del estrés laboral y el desempefio laboral, con un
enfoque de correlacion inversa (p=0,000), mostrando que, a mayor nivel de estrés, menor
es el desempefio. Este dato es relevante porque el estrés sostenido puede deteriorar la
capacidad cognitiva y emocional para resolver problemas de manera eficaz. En contraste,
un entorno que favorezca el manejo adecuado del estrés y promueva el desarrollo de
habilidades de afrontamiento, puede facilitar la toma de decisiones, la creatividad y la
resolucion eficiente de conflictos. Por lo expuesto, se debe resaltar la importancia de

factores psicoldgicos y de gestion personal como la resolucion de problemas y la
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regulacion emocional en la mejora del desempefio laboral. Fomentar la capacitacion en
habilidades cognitivas y socioemocionales, asi como crear ambientes de trabajo que
minimicen el estrés innecesario, se presenta como una estrategia fundamental para
potenciar la productividad laboral en beneficio de la organizacion integra.

El analisis de la cuarta hipotesis especifica revela una relacion moderada y
positiva entre la actitud prosocial y la productividad laboral, con un coeficiente de r =
0,314, lo que representa una asociacion del 31,4%. La significancia estadistica obtenida
(p = 0,048) es menor al umbral critico de 0,05, por lo que se acepta la hipdtesis alterna
planteada. Estos resultados indican que existe una relacidn significativa entre la actitud
prosocial de los trabajadores, es decir, su disposicion a colaborar, ayudar a otros y
mantener relaciones solidarias y su nivel de productividad en el entorno laboral. Este
resultado puede ser contrastado con el estudio de

Quispe (2023) quien aborda la salud mental y el afrontamiento del estrés, donde
se encontrd una correlacion significativa entre ambas variables, destacando como factores
emocionales y sociales inciden en la capacidad personal para enfrentar contextos
adversos. Al igual que en el presente analisis, se resalta la importancia del entorno social
y emocional en el comportamiento y desempefio individual. Desde una perspectiva
integrada, puede argumentarse que los trabajadores con actitudes prosociales no solo
fortalecen las dindmicas laborales, sino que también actuan como agentes protectores
frente al estrés y otras condiciones psicosociales adversas. Al generar un ambiente de
apoyo mutuo, facilitan una cultura de cooperacion que no solo beneficia el bienestar
colectivo, sino que también se refleja en una mayor eficiencia y productividad.

Frente a la quinta hipotesis especifica, se ha encontrado una correlacion moderada
y positiva entre la actitud de autocontrol y la productividad laboral, con un coeficiente de
r = 0,359, lo que representa una asociacion del 35,9%. La significancia estadistica
obtenida (p = 0,044) < 0,05, aceptando la hipotesis del investigador. Este resultado indica
que el autocontrol entendido como la capacidad para regular emociones, mantener la
calma ante situaciones adversas y responder de forma racional influye de manera positiva
en el desempefio laboral. Los trabajadores con alto nivel de autocontrol tienden a manejar
el estrés de forma més efectiva, a evitar reacciones impulsivas y a tomar decisiones con
mayor claridad, lo que contribuye a su rendimiento individual y a la estabilidad del clima

organizacional. Esta habilidad, al ser parte de la inteligencia emocional, tiene un impacto

38



directo no solo en el desempefio técnico, sino también en las relaciones interpersonales y
la resolucion de conflictos en el ambiente laboral.

En contraste, el estudio realizado por Sanchez (2023) evidencio que la mayoria de
los enfermeros participantes presentaban niveles muy altos de salud mental, no se ha
encontrado una relacion significativa entre esta y el desempefio laboral general (p = 0,06
y p = 0,163, respectivamente). Aunque, se encontré una relacion especifica entre la
dimension de autonomia y el desempenio en los técnicos de enfermeria (p = 0,046).
Logrando un aporte de perspectiva mas focalizada, mostrando que el autocontrol si guarda
una relacion significativa con la productividad. Esto resalta la importancia de desarrollar
esta habilidad a través de estrategias de formacion en inteligencia emocional, gestion del
estrés y autocuidado, especialmente en contextos laborales con alta presion o carga
emocional.

En el analisis correspondiente a la sexta hipdtesis especifica, se examina la
relacion entre la satisfaccion personal y la productividad laboral. El resultado evidencia
una correlacion positiva pero baja (r = 0,133), lo que refleja una relacion débil del 13,3%.
A pesar de la baja intensidad de la asociacion, la significancia estadistica obtenida (p =
0,038) es menor al valor critico de 0,05, por lo que se acepta la hipdtesis alterna planteada.
Este resultado sugiere que existe una relacion significativa entre la satisfaccion personal
y la productividad, aunque esta no sea especialmente fuerte. Pues, cuando los trabajadores
se sienten satisfechos consigo mismos, tienden a actuar con mayor seguridad, motivacion
y estabilidad emocional, lo que puede tener un efecto positivo en su productividad,
aunque este impacto no sea tan evidente o inmediato como en otras dimensiones
psicologicas.

Este resultado coincide con el estudio de Borovets y Lyubinets (2024), quienes
examinaron la influencia de la satisfaccion con las condiciones laborales en la salud
mental del personal. Aunque el foco del estudio no fue la productividad en si misma, se
concluyd que una mayor satisfaccion con el entorno laboral que incluye aspectos como
ingresos, vivienda y estabilidad estd estrechamente vinculada con la salud mental, la
motivacion y la calidad del trabajo. El estudio mostrd que los niveles de satisfaccion
personal y profesional afectan no solo el bienestar del trabajador, sino también su
disposicion y capacidad para rendir eficientemente en el trabajo.

Ambos resultados coinciden en subrayar la importancia de factores subjetivos

como la satisfaccion personal y el bienestar emocional en el entorno laboral. Aunque la
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relacion entre satisfaccion personal y productividad sea estadisticamente baja, sigue
siendo significativa, lo que indica que incluso pequeiios avances en el bienestar subjetivo
del trabajador pueden traducirse en mejoras en su desempeno. La satisfaccion personal,
aunque tenga un efecto débil, incide en la productividad laboral. Este resultado destaca la
importancia de implementar acciones que fortalezcan el bienestar emocional y la
autoestima de los trabajadores, como programas de reconocimiento, oportunidades de
progreso propio y profesional, y espacios de retroalimentacion positiva. Si bien su
impacto puede parecer menor en términos cuantitativos, su valor cualitativo en la

construccion de una cultura organizacional saludable es indiscutible.
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V. CONCLUSIONES

Se concluye que la salud mental es un componente clave para la mejora del
rendimiento en el sector salud, ya que los resultados evidenciaron una correlacion
positiva baja (r = 0,281), lo que indica una asociacién del 28,1% entre las variables.
Sin embargo, este vinculo resultd estadisticamente significativo (p = 0,021),
permitiendo aceptar la hipotesis del investigador y rechazar la hipotesis nula.

Se concluye que los trabajadores que cuentan con mejores habilidades sociales y
capacidades para interactuar efectivamente con sus compafieros tienden a ser mas
productivos, ya que los resultados presentados mostraron una correlacion moderada
y positiva (r = 0,421), equivalente a una asociacion del 42.1% entre habilidades
interpersonales y productividad laboral. El valor de significancia estadistica fue de
0,010, inferior al umbral critico de 0,05, lo que permite rechazar la hipdtesis nula y
aceptar la hipotesis alternativa del investigador.

se concluye que la autonomia tiene una influencia moderada en la productividad
laboral, sugiriendo que los trabajadores con mayor capacidad para tomar decisiones
y actuar con iniciativa propia tienden a mostrar un mejor desempeilo en sus
funciones, ya que, segun los datos de la tabla 5, se encontr6 una correlaciéon moderada
y positiva (r = 0,325), equivalente a una asociacion del 32.5%. El valor de
significancia fue de 0,011, menor al nivel critico de 0,05, lo que permitié rechazar la
hipoétesis nula y aceptar la hipotesis alterna.

Se concluye que la capacidad para resolver problemas estd significativamente
relacionada con una mayor productividad laboral, implicando que los trabajadores
mas efectivos en la solucidén de problemas cotidianos tienden a ser mas productivos.
Ya que los resultados mostraron una correlacion moderada y positiva (r = 0,446),
equivalente a una asociacion del 44.6%. La significancia de 0,040, menor al umbral
de 0,05, permite aceptar la hipdtesis alternativa.

Se concluye que la actitud prosocial, caracterizada por la disposicion a ayudar y
cooperar con los compafieros, esta significativamente vinculada a un mayor nivel de
productividad laboral, pues segin los resultados, se encontré una correlacién
moderada y positiva (r = 0,314), equivalente a una asociacion del 31.4%. El valor de

significancia de 0,048, menor a 0,05, permite aceptar la hipdtesis alternativa.
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El autocontrol influye favorablemente en la productividad laboral, sugiriendo que los
trabajadores capaces de gestionar sus emociones y mantener la calma en situaciones
dificiles tienden a desempefiarse mejor, pues, los resultados evidenciaron una
correlaciéon moderada y positiva (r = 0,359), equivalente a una asociacion del 35.9%.
El valor p de 0,044, inferior al umbral de 0,05, permite rechazar la hipotesis nula y
aceptar la alternativa.

La satisfaccion personal tiene una influencia estadisticamente significativa en la
productividad, sugiriendo que los trabajadores que se sienten satisfechos consigo
mismos tienden a ser un poco mas productivos, ya que, segun los resultados, se
encontro una correlacion positiva pero baja (r = 0,133), equivalente a una asociacion
del 13.3%. Sin embargo, el valor de significancia de 0,038, menor a 0,05, permite

aceptar la hipotesis alternativa.
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V. RECOMENDACIONES

A la direccion del centro de salud implementar programas continuos de promocion y
cuidado de la salud mental, facilitando espacios de apoyo psicoldgico y capacitacion,
para fortalecer el bienestar emocional del personal y asi mejorar su productividad.
Al area de recursos humanos fomentar talleres y actividades de desarrollo de
habilidades sociales y comunicacién efectiva, con el fin de potenciar las relaciones
interpersonales y, en consecuencia, incrementar el desempefio laboral.

Se aconseja a los supervisores y jefes de 4area otorgar mayor autonomia y
responsabilidad en la toma de decisiones a los trabajadores, promoviendo un
ambiente que estimule la iniciativa y el empoderamiento para optimizar la
productividad.

Se recomienda a los lideres y capacitadores disefiar programas de entrenamiento en
técnicas de resolucion de problemas y toma de decisiones, para mejorar la eficacia
del personal frente a los retos cotidianos del entorno laboral.

Se sugiere a los coordinadores promover una cultura organizacional basada en la
cooperacion y apoyo mutuo, mediante actividades grupales y reconocimientos al
trabajo colaborativo, fortaleciendo asi la actitud prosocial que impulsa la
productividad.

Se recomienda al area de bienestar laboral implementar estrategias de manejo
emocional, como talleres de regulacion del estrés y mindfulness, para que los
trabajadores desarrollen autocontrol y mantengan un desempefio Optimo en
situaciones dificiles.

A la gerencia mantener ambientes de trabajo que favorezcan la satisfaccion personal,
mediante reconocimiento de logros, condiciones laborales adecuadas y apoyo al

desarrollo profesional, contribuyendo a mejorar ligeramente la productividad.
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Anexo 1: Matriz de consistencia

ANEXOS

DE 2024

SALUD MENTAL Y PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO PERIODO JUNIO A DICIEMBRE

Problema General
(Cual es el nivel de relacion entre la
salud mental y la productividad laboral
del personal de un centro de salud en
cusco- 20247

Hipatesis
HO No existe de relacion entre la salud
mental y la productividad laboral del
personal de un centro de salud en
Cusco periodo junio a diciembre 2024
H1 Existe de relacion entre la salud
mental y la productividad laboral del
personal de un centro de salud en
Cusco periodo junio a diciembre 2024

Objetivo General
Determinar cual es el nivel de relacion
entre la salud mental y la productividad
laboral personal de un centro de salud
en Cusco periodo junio a diciembre
2024

Objetivos especificos
- Conocer cudl es el nivel de relacion
entre la dimension habilidades de
relaciones  interpersonales y la
productividad laboral personal de un
centro de salud en Cusco periodo junio
a diciembre 2024

- Conocer cual es el nivel de relacion
entre la dimension autonomia y la
productividad laboral personal de un
centro de salud en Cusco periodo junio
a diciembre 2024

- Conocer cual es el nivel de relacion
entre la dimensién resolucion de
problemas y la productividad laboral
personal de un centro de salud en Cusco
periodo junio a diciembre 2024

- Conocer cudl es el nivel de relacion
entre la dimension actitud prosocial y la
productividad laboral personal de un

Metodologia

Enfoque: Cuantitativo
Por su fin: Basica
Por su
Correlacional

profundidad:

M: muestra de investigacion
V1: Salud mental

V2: productividad laboral
R: relacion
Disefio:  no
Transversal.
Técnica: Encuesta

Instrumento: Cuestionario
Poblaciéon: Trabajadores de salud
en un centro de salud.

180 trabajadores del area de salud
Muestra:

Muestro probabilistico aleatorio
simple

De formula finita

120 participantes

experimental —
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centro de salud en Cusco periodo junio
a diciembre 2024

- Conocer cudl es el nivel de relacion
entre la dimension actitud autocontrol y
la productividad laboral personal de un
centro de salud en Cusco periodo junio
a diciembre 2024

- Conocer cudl es el nivel de relacion
entre la dimension actitud satisfaccion
personal y la productividad laboral
personal de un centro de salud en Cusco
periodo junio a diciembre 2024.
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Anexo 2: Cuadro de operacionalizacion/categorizacion de variables
SALUD MENTALY PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO PERIODO

JUNIO A DICIEMBRE DE 2024

la poblacion (Chiavenato,
2004).

Mejora continua

Variable Definicion Conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores items
Es la condici6n psicologica y | Es un estado de bienestar Habilidades de relaciones e Habilidades para relacionarse con los demas. 1,2,3,4, 5,6
emocional en la que se | que permite a la persona interpersonales. e Empatia.
encuentra una persona en un | desenvolverse con e Habilidad para brindar apoyo emocional.
momento determinado, | autonomia, mantener e Habilidad para establecer relaciones interpersonales
Salud mental influida por sus | habilidades de relaciones intimas
pensamientos, = sentimientos, | interpersonales Autonomia. e Capacidad para tener criterios propios. 7,8,9,10,11
percepeiones y nivel de saludables, ejercer o Independencia.
izﬁ;ﬁ:gi 202 (S\/Iata & | autocontrol emociqnal, e  Autorregulacién de la propia conducta.
> adoptar una  actitud o Seguridad personal.
prosocial, resolver Resolucién de problemas. e Capacidad de anlisis. 12,13,14,
problemas de manera e Habilidad para tomar decisiones. 15,16,17,189,19,20
efectllva dy alca.nﬁar un e Flexibilidad y capacidad para adaptarse a los cambios.
g:'Zonal € ensatlsiacsz?l: Actitud prosocial . Preéisposici()n activa hacia lo social. 21,22,23,24,25
.. e Actitud de ayuda o apoyo hacia los demas.
diaria. ., , .
e Aceptacion de los demas y de los hechos sociales
diferenciales
Autocontrol. e Capacidad para el afrontamiento del estrés. 26,27,28,29,30
e Equilibrio emocional.
e Tolerancia a la ansiedad y al estrés.
Satisfaccion personal. e Autoconcepto. 31,32,33,34,35,36,37,38
e Satisfaccion auto personal.
e Satisfaccion con las perspectivas de futuro.
La productividad laboral se | La productividad laboral es Eficiencia e Tiempo de ejecucion de procesos 1,2,3,4,5,6,7,8
refiere a la eficiencia y | un indicador que mide la e Uso 6ptimo de recursos
eficacia con la que se utilizan | eficiencia, eficacia 'y e Costo por unidad de servicio
Productividad | los _recursos humanos, efectividad. Eficacia e Cumplimiento de objetivos 9,10,11,12,13,14
laboral financieros, materiales y e Satisfaccion del usuario
tecnf)l'(’)gicos para bﬁndar e Calidad del servicio
servicios de salud de calidad a Efectividad e Impacto en el desempefio laboral 15,16,17,18,19,20,21
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Anexo 3: Instrumento de recoleccion de datos

CUESTIONARIO DE SALUD MENTAL POSITIVA

El siguiente instrumento fue elaborado por Mata Gonzales, Naysha Aneeth &

Villanueva Reyes, Manuel Pascual Usgardo (2023)

A continuacidn, se presenta un cuestionario cuyo propdsito es recolectar informacion

sobre la salud mental del personal de un centro de salud en Cusco periodo junio a

diciembre 2024 que labora, Los datos obtenidos seran utilizados exclusivamente con

fines de analisis en estudios relacionados con la salud mental y el desempefio laboral. El

cuestionario es completamente andnimo para garantizar la confidencialidad de las

respuestas. Le solicitamos marcar con una "X" la opcion que considere adecuada en cada

item y asegurarse de responder todas las preguntas.

DATOS

Profesion: ......oouveeeeeiiiiiiaaniin... Servicio: ......oooevvviiniinn...

Edad: ............

Alternativas de evaluacion

.......... Sexo:(F) (M)

Nunca o casi nunca | Algunas veces Con bastante

Siempre o casi siempre

1 2 3

4

N° DIMENSIONES

Escala de

HABILIDADES DE RELACIONES INTERPERSONALES

1. |A mi, me resulta especialmente dificil entender los sentimientos de los demas.

2. |A mi, me resulta especialmente dificil dar apoyo emocional.

3. |Creo que tengo mucha capacidad para ponerme en el lugar de los demas y
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comprender sus respuestas.

Creo que soy una persona sociable.

Tengo dificultades para establecer relaciones interpersonales profundas y
satisfaccion con algunas personas.

6.

Tengo dificultades para relacionarme abiertamente con mis superiores.

AUTONOMIA

Me preocupa mucho lo que los demads piensen de mi.

Me preocupa que la gente me critique.

Las opiniones de los demas me influyen mucho a la hora de tomar mis
decisiones.

10.

Cuando tengo que tomar decisiones importantes me siento muy inseguro(a).

11.

Me resulta dificil tener opiniones personales.

RESOLUCION DE PROBLEMAS Y AUTOACTUALIZACION

12.

Los cambios que ocurren en mi rutina habitual me estimulan.

13.

Cuanto se me plantea un problema, intento buscar posibles soluciones.

14.

Intento mejorar como persona.

15.

Soy capaz de tomar decisiones por mi mismo(a).

16.

Delante de un problema, soy capaz de solicitar informacion.

17.

Cuando hay cambios en mi entorno, intento adaptarme.

18.

Trato de desarrollar y potenciar mis buenas aptitudes.

19.

Soy capaz de decir no cuando quiero decir no.

20.

Intento sacar los aspectos positivos de las cosas malas que me suceden.

ACTITUD PROSOCIAL

21.

Me gusta ayudar a los demas.

22.

Pienso en las necesidades de los demas.

23.

Me resulta dificil aceptar a otros cuando tienen actitudes distintas a las mias.

24.

Me resulta dificil escuchar a las personas que me cuentan sus problemas.

25.

Pienso que soy una persona digna de confianza.

AUTOCONTROL

26.

Soy capaz de mantener un buen nivel de autocontrol en las situaciones
conflictivas de mi vida.

27.

Soy capaz de mantener de controlarme cuando experimento emociones
negativas.

28.

Soy capaz de controlarme cuando tengo pensamientos negativos.

29.

Si estoy viviendo presiones exteriores desfavorables soy capaz de continuar
manteniendo mi equilibrio personal.
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30. |Los problemas me bloquean facilmente.

SATISFACCION PERSONAL

31. [Me siento insatisfecho(a) de mi aspecto fisico.

32. [Me gusto como soy.

33. [Para mi la vida es aburrida y monoétona.

34. [Veo mi futuro con pesimismo.

35. [Creo que soy un/a inutil y no sirvo para nada.

36. [Me siento insatisfecha/o conmigo mismo(a).

37. [Me siento a punto de explotar.

38. [Me considero una persona menos importante que el resto de las personas que
me rodean.
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CUESTIONARIO DE PRODUCTIVIDAD LABORAL

EL SIGUIENTE INSTRUMENTO FUE ELABORADO POR: VARAS PICHE, JOSE

ANTONIO EN EL ANO 2024

Alternativas de evaluacion

Nunca o Casi nunca A veces Casi siempre

Siempre

1 2 3 4

5

NO

DIMENSIONES

Escala de

EFICIENCIA

Optimiza constantemente su tiempo para mejorar los procesos.

Usa los recursos disponibles para lograr resultados en la organizacion.

Implemento mejoras en los procedimientos de trabajo para optimizar los

recursos y reducir costos.

Implementa estrategias para aumentar los resultados.

Evalua periddicamente sus métodos de trabajo para identificar areas de

Mejora satisfaccion con algunas personas.

Colabora con otras areas para optimizar el uso de recursos.

Propone soluciones innovadoras para reducir tiempos y costos.

EFICACIA

Cumple constantemente los objetivos del Gobierno Regional de Salud.

Cumplo con los objetivos de trabajo para satisfacer a los usuarios.

10.

En mi trabajo, cumplo con los estandares y requisitos de calidad
establecidos.

11.

Analizo cOmo mis acciones y tareas contribuyen al logro de las metas y

objetivos estratégicos de la organizacion.

12.

Se adapta rapidamente a los cambios para mantener los resultados en su

Trabajo.

13.

Busca retroalimentacion activamente para mejorar la calidad de sul
trabajo.

14.

Implementa practicas basadas en evidencia para mejorar su trabajo.

EFECTIVIDAD

15.

Analizo cdmo mi trabajo individual impacta e influye en el desempefio
general del equipo o area.

16.

Promueve la mejora continua en su area de trabajo

17.

Contribuye a proyectos que tienen un impacto positivo duradero.
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_|Se enfoca en resultados que benefician a toda la organizacion.

18.

(,’0/Prioriza tareas en su ambito de trabajo que tienen un alto impacto en|
los

resultados.

19.

Trabaja tomando en cuenta la vision de la organizacion.

20.

Busca constantemente nuevas maneras de mejorar su desempefio.
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Anexo 4: Ficha técnica

Nombre del | Cuestionario de salud mental

instrumento

Autores Mata Gonzales, Naysha Aneeth
Villanueva Reyes, Manuel Pascual Usgardo

Ao 2023

Objetivo Medir el nivel de salud mental del personal de un centro de
salud en Cusco

Tipo de | Cuestionario

instrumento

Descripcion  del

Instrumento

= 38 items, para evaluacion en escala de Likert (Nunca o
casi nunca, Algunas veces, Con bastante, Siempre o

casi siempre)

Procedimiento de

aplicacion

= Tiempo estimado de aplicacion: 20 minutos

Consideraciones

Eticas

= Confidencialidad de datos registrados
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0. Nombre del | Cuestionario de productividad laboral
instrumento
10. | Autor Varas Piche, José Antonio
11. | Ao 2024
12. | Objetivo Medir el nivel de productividad laboral del personal de un
centro de salud en Cusco
13. | Tipo de | Cuestionario
instrumento
14. | Descripcion  del | = 20 items, para evaluacion en escala de Likert (Nunca,
Instrumento Casi nunca, A veces, Siempre)
15. | Procedimiento de | = Tiempo estimado de aplicacion: 10 minutos
aplicacion
16. | Consideraciones | = Confidencialidad de datos registrados
Eticas
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Anexo 5: Validacion de instrumento

Se consignan las fuentes de los autores originales del instrumento presentado en el anexo
4.Y tal como indica en el manual de investigacion solo si se es autor se presenta la
validacion de expertos, y este no es el caso.

e El instrumento denominado “Cuestionario de Salud Mental Positiva” fue
elaborado por Mata Gonzales, Naysha Aneeth Villanueva Reyes, Manuel Pascual
Usgardo (2023)

e El instrumento denominado ‘“Cuestionario de Productividad Laboral” fue

elaborado por: Varas Piche, Jos¢ Antonio en el afio 2024
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Anexo 6: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, Lula Kruscaya Corbacho Trujillo; tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo(a) muy
cordialmente y al mismo tiempo solicitar su participacion libre en este estudio que tiene fines
estrictamente académicos. La investigacion estd relacionada con SALUD MENTAL Y
PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD, DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO

PERIODO JUNIO A DICIEMBRE 2024.

Aferrandonos a su voluntad y colaboracién, le solicitamos, FIRME este documento de

consentimiento.

amente en este estudio, cuya informacion

Acepto libre y voluntariamente participar anonim
participante

otorgada serd manejada de forma confidencial y comprendo que, en calidad de
voluntario, puedo dejar de participar de esta actividad en algin momento queé considere

propicio hacerlo. También entiendo que no sé otorgard, ni recibird algun pago 0 beneficio

econémico por la participacion.

NOMBRE:

Jowuy Qe crexa ngxﬂq

FIRMA:

Fecha: 29/ OS5 /2025
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo(a) muy
participacién libre en este estudio que tiene fines
i6n estd relacionada con SALUD MENTAL Y
D, DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO

Yo, Lula Kruscaya Corbacho Trujillo;
cordialmente y al mismo tiempo solicitar su
estrictamente académicos. La investigac
PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE SALU
PERIODO JUNIO A DICIEMBRE 2024.

Aferrandonos a su voluntad y colaboracién, le solicitamos, FIRME este documento de

consentimiento.
studio, cuya informacion

n calidad de participante
to que considere
pago © beneficio

Acepto libre y voluntariamente participar anénimamente en este
otorgada serd manejada de forma confidencial y comprendo que, €
voluntario, puedo dejar de participar de esta actividad en algin momen
propicio hacerlo. También entiendo que no sé otorgard, ni recibira algun

econdémico por la participacion.

NOMBRE:

Felicianma Le@.{za (3ovede

Fecha: 28 /03 /2025
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, Lula Kruscaya Corbacho Trujillo; tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo(a) muy
cordialmente y al mismo tiempo solicitar su participacion libre en este estudio que tiene fines
estrictamente académicos. La investigacion estd relacionada con SALUD MENTAL Y
PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD, DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO

PERIODO JUNIO A DICIEMBRE 2024.

Aferrdndonos a su voluntad y colaboracién, le solicitamos, FIRME este documento de

consentimiento.

Acepto libre y voluntariamente participar anénimamente en este estudio, cuya informacién
otorgada serd manejada de forma confidencial y comprendo que, en calidad de participante
voluntario, puedo dejar de participar de esta actividad en algin momento que considere
propicio hacerlo. También entiendo que no se otorgard, ni recibird algin pago 0 beneficio

econémico por la participacion.

NOMBRE: ' e
Qiozmj ljﬂ/\u:na S pvne L

FIRMA:

Fecha: __Q_ff___/ 0S5 /2025
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo(a) muy
cordialmente y al mismo tiempo solicitar su participacion libre en este estudio que tiene fines
estrictamente académicos. La investigacion estd relacionada con SALUD MENTAL Y
PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD, DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO

PERIODO JUNIO A DICIEMBRE 2024.

Yo, Lula Kruscaya Corbacho Trujillo;

Aferréndonos a su voluntad vy colaboracién, le solicitamos, FIRME este documento de

consentimiento.

ar anénimamente en este estudio, cuya informacién

Acepto libre y voluntariamente particip
alidad de participante

otorgada serd manejada de forma confidencial y comprendo que, en C
to que considere

voluntario, puedo dejar de participar de esta actividad en algin momen
propicio hacerlo. También entiendo que no se otorgard, ni recibird algun pago © beneficio

econdémico por la participacion.

NOMBRE:

_Fanwmi aween  Cangin

FIRMA: W

Fecha: 29 J 0S J2023

62



CONSENTIMIENTO INFORMADO

tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo(a) muy
participacion libre en este estudio que tiene fines
6n estd relacionada con SALUD MENTAL Y
D, DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO

Yo, Lula Kruscaya Corbacho Trujillo;
cordialmente y al mismo tiempo solicitar su
estrictamente académicos. La investigaci
PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE SALU

PERIODO JUNIO A DICIEMBRE 2024.

Aferréndonos a su voluntad y colaboracién, le solicitamos, FIRME este documento de

consentimiento.
nénimamente en este estudio, cuya informacién
en calidad de participante
to que considere

o o beneficio

par a
fidencial y comprendo que,
de esta actividad en algin momen
torgara, ni recibird algin pag

Acepto libre y voluntariamente partici
otorgada sera manejada de forma con
voluntario, puedo dejar de participar
propicio hacerlo. También entiendo que no sé o

econémico por la participacion.

NOMBRE:
Sowe Koo W poSceso

FIRMA:

fFecha: 28 / 05 J2025
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, Lula Kruscaya Corbacho Truijillo; tengo el agrado de dirigirme a usted para saludario(a) muy
cordialmente y al mismo tiempo solicitar su participacion libre en este estudio que tiene fines
estrictamente académicos. La investigacion estd relacionada con SALUD MENTAL Y
PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD, DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO
PERIODO JUNIO A DICIEMBRE 2024,

Aferrdndonos a su voluntad y colaboracién, le solicitamos, FIRME este documento de
consentimiento.

Acepto libre y voluntariamente participar anénimamente en este estudio, cuya infor_rr'\acién
otorgada sera manejada de forma confidencial y comprendo que, en calidad de partncupfante
voluntario, puedo dejar de participar de esta actividad en algin momento que con5|der'e
propicio hacerlo. También entiendo que no se otorgard, ni recibird algun pago o beneficio

econdmico por la participacion.

NOMBRE:
SHivley TuePo  Pwfre o

FlRMA.-G@

Fecha: 30 7 0S5 /2025
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo(a) muy

cordialmente y al mismo tiempo solicitar su participacion libre en este estudio que tiene fines
estrictamente académicos. La investigacion estd relacionada con SALUD MENTAL Y
PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD, DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO

PERIODO JUNIO A DICIEMBRE 2024.

Yo, Lula Kruscaya Corbacho Trujillo;

Aferrandonos a su voluntad y colaboracién, le solicitamos, FIRME este documento de

consentimiento.
estudio, cuya informacién

en calidad de participante
que considere
o beneficio

oluntariamente participar anénimamente en este
fidencial y comprendo que,
de esta actividad en algun momento
torgara, ni recibira algun pago

Acepto libre y v
otorgada sera manejada de forma con

voluntario, puedo dejar de participar
propicio hacerlo. También entiendo que no sé O

econdémico por la participacion.

NOMBRE:

th‘o /7//77 tce gu /rv /AJa

FIRMA: M

Fecha: S0 /0SS /2023
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

agrado de dirigirme a usted para saludarlo(a) muy
participacién libre en este estudio que tiene fines
6n estd relacionada con SALUD MENTAL Y
uD, DE UN CENTRO DE SALUD EN Ccusco

Yo, Lula Kruscaya Corbacho Trujillo; tengo el
cordialmente Y al mismo tiempo solicitar su
gstrictamente académicos. La investigaci
PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE SAL

PERIODO JUNIO A DICIEMBRE 2024.

FIRME este documento de

Aferrandonos @ SU voluntad y colaboracién, le solicitamos,

consentimiento.

participar anénimamente €n este estudio, cuya informacion

fidencial y comprendo que, en calidad de participante
to que considere

de esta actividad en algin momen
otorgara, ni recibira algun pago © peneficio

Acepto libre Y voluntariamente
otorgada sera manejada de forma con
voluntario, puedo dejar de participar
propicio hacerlo. También entiendo que no S€

econémico por 1a participacién.
NOMBRE:
W ]

FIRMA:

cocti BB 1 DS/ 2025
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, Lula Kruscaya Corbacho Trujillo; tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo(a) muy

cordialmente y al mismo tiempo solicitar su participacién libre en este estudio que tiene fines
estrictamente académicos. La investigacién estd relacionada con SALUD MENTAL Y
PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD, DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO

PERIODO JUNIO A DICIEMBRE 2024.

Aferrandonos a su voluntad y colaboracién, le solicitamos, FIRME este documento de

consentimiento.
te estudio, cuya informaciéon

rticipar anénimamente €n es

fidencial y comprendo que, en calidad de participante
a actividad en algin momento que considere
torgard, ni recibird algin pago o beneficio

Acepto libre y voluntariamente pa
otorgada serd manejada de forma con
voluntario, puedo dejar de participar de est
propicio hacerlo. También entiendo que no sé O

econdmico por la participacién.

NOMBRE:
Glagys Comols Neposcay -

FIRMA: @ Zz

B( j©S j2025

Fecha:
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CONSENTIMlENTO INFORMADO

ho Truijillo; tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo(a) muy
cordialmente y al mismo tiempo solicitar su participacién libre en este estudio que tiene fines
estrictamente académicos. La investigacion estd relacionada con SALUD MENTAL Y
PRODUCTIVIDAD LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD, DE UN CENTRO DE SALUD EN CUSCO

PERIODO JUNIO A DICIEMBRE 2024.

Yo, Lula Kruscaya Corbac

6n, le solicitamos, FIRME este documento de

Aferrdndonos a su voluntad y colaboraci

consentimiento.
estudio, cuya informacion

en calidad de participante
que considere
go 0 beneficio

imamente en esté
que,
lgun momento

rticipar anon
onfidencial y comprendo
actividad en a
otorgard, ni recibira algun pa

y voluntariamente pa

otorgada serd manejada de forma ¢
voluntario, puedo dejar de participar de esta
rlo. También entiendo que no sé

Acepto libre

propicio hace
econémico por la participacién.

NOMBRE: f)'jm/ﬂ' A@W -FW %MA
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Anexo 7: Reporte de turnitin

CORBACHO TRUJILLO DE TAMAYO, LULA KRUSCAYA
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- COAR

1 T o del estsdiante

Submitted to Universidad Cesar Vallejo 4

4
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Irabajo del estudiante %
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Anexo 8: Reporte de escritura de inteligencia artificial

LULA KRUSCAYA CORBACHO TRUJILLO DE TAMAYO
CORBACHO TRUJILLO DE TAMAYO, LULA KRUSCAYA

MAESTRIA POSGRADD
MAESTRIA POSGRADD

¢ o

POSGRADO

Detalles del documento

ldentificador de la entrega

ormeaddiz 13311711601 71 Paginas

Fecha de entrega 14.219 Palabras

11 ago 2025, B:38 a.m. GMT-5
B1.154 Caracteres

Fecha de descarga

11 ago 2025, B:45 a.m. GMT-5

Mombre de archivo
CORBACHO _TRUJILLO_DE_TAMAYD_LULA_KRUSCAYA.docx

Tamaho de archivo

75 MB
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22 % detectado como IA i o meceka vt

El porcentafe indica la cantidad de tewto calificado en la entrega que Ei ariin chial oewmipiacdi ek Wrnibink i b st ot chi LA drrs clin Lo ot bl ot
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