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Resumen

Durante su formación, los futuros profesionales de enfermería realizan 
prácticas clínicas en un entorno real y de contacto directo con pacientes. 
En este entorno clínico, desempeñan diversas funciones de apoyo en la 
atención para garantizar una atención de calidad. Sin embargo, esta expe-
riencia puede generar agotamiento y estrés en los estudiantes, lo que influ-
ye en su desarrollo profesional y actitudes futuras. El objetivo fue analizar 
la relación entre la percepción de calidad del cuidado y factores psicoso-
ciales (fatiga laboral y cansancio emocional) en estudiantes de enfermería.
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Se realizó un diseño cuantitativo-correlacional aplicado a 138 estudian-
tes de Enfermería que han asistido a prácticas clínicas. Se aplicó una cédu-
la de datos personales, el cuestionario de evaluación de los comportamien-
tos de cuidado otorgado por enfermería (α = 0.97), el cuestionario de 
síntomas subjetivos de fatiga de Yoshitake (α = 0.93) y la Escala de Cansan-
cio Emocional (α = 0.92). Se realizó estadística descriptiva como medidas 
de tendencia central y de dispersión, así como estadística inferencial como 
la prueba de Spearman. Se aplicaron las consideraciones éticas en investi-
gación en salud y el consentimiento informado. La correlación entre el can-
sancio emocional y la fatiga laboral (r = 0.328, p < 0.001) indica que a mayor 
cansancio emocional hay mayor cansancio laboral. Asimismo, se encontró 
una correlación negativa entre la percepción de la calidad del cuidado con 
la fatiga laboral (r=-.181, p <0.05), lo que indica que, a mayor fatiga, se 
tiene una mala percepción de la calidad del cuidado. Es de relevancia que 
el estudiante busque formas de lidiar con el estrés, cansancio emocional y 
fatiga para cuidar su salud mental y así poder brindar una atención de ca-
lidad en el entorno hospitalario.

Palabras clave: calidad de la atención de salud, estudiantes de enfermería, 
agotamiento psicológico, agotamiento profesional.

Introducción

Las organizaciones de salud a nivel mundial reconocen los desafíos que 
surgen en un mundo cada vez más globalizado y asumen la responsabilidad 
de la calidad para mejorar continuamente la atención (Monje et al., 2018). 
Por esto último, la formación de estudiantes de enfermería es un proceso 
fundamental en la preparación de profesionales de la salud dedicados y 
competentes que brinden calidad en sus cuidados (Estrada Zapata, 2019).

La calidad se refiere a las características que tiene un servicio para sa-
tisfacer las necesidades del cliente. En el ámbito de la atención de enferme-
ría, la calidad se entiende como la manera en que los profesionales imple-
mentan intervenciones de manera segura y oportuna para satisfacer las 
necesidades de los pacientes (Ruiz-Cerino et al., 2020).
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La enfermería representa un recurso esencial y el elemento central in-
dispensable en todo el proceso de atención médica. Esto se debe a que el 
personal de enfermería es quien dedica más tiempo al cuidado de los pa-
cientes, ya que proporciona asistencia técnica, apoyo emocional, afectivo, 
social y espiritual. Estos aspectos se reflejan en el nivel de satisfacción de los 
usuarios y, por ende, en la evaluación de la calidad de la atención ofrecida 
(Borré Ortiz y Vega, 2014). La calidad es la cuestión más importante en el 
ámbito de la prestación de servicios sanitarios, especialmente en el campo 
de la enfermería. Dado que nunca se puede alcanzar un nivel absoluto de 
calidad, es imperativo revisar constantemente esta cuestión (Jamsahar et al., 
2020).

En este contexto, la percepción de calidad del cuidado se convierte en 
un aspecto crucial, puesto que influye directamente en la manera en que los 
estudiantes interactúan con los pacientes y abordan situaciones clínicas. La 
calidad del cuidado proporcionado por los futuros enfermeros no sólo de-
pende de su conocimiento técnico, sino también de su bienestar psicosocial 
durante el periodo de formación. Algunos de los desafíos significativos que 
enfrentan los estudiantes de enfermería son la carga emocional y la fatiga 
laboral asociada con sus responsabilidades académicas y clínicas (Estrada 
Araoz et al., 2022). La naturaleza exigente de los programas de estudios y 
las prácticas clínicas intensivas pueden dar lugar a niveles elevados de can-
sancio emocional y fatiga, lo que afecta no solamente la salud mental y 
emocional de los estudiantes, sino también su capacidad para brindar cui-
dado de calidad.

Los estudiantes de enfermería frecuentemente se ven afectados por es-
trés, cansancio corporal y emocional, esto debido a las obligaciones y res-
ponsabilidades, por ejemplo, la falta de tiempo, las tareas y compromisos 
universitarios, el aumento de obligaciones y la conciencia sobre la imposi-
bilidad de cumplir con lo planeado, todo lo cual desencadena alteraciones 
que afectan su bienestar emocional (Uribe e Illesca, 2017)

Los estudiantes de enfermería pueden ser más vulnerables a los efectos 
nocivos del estrés secundario, pues están desarrollando las habilidades ne-
cesarias para desempeñar sus funciones profesionales con eficacia (Labra-
gue, 2013). También se enfrentan a factores estresantes académicos (Aslan 
y Akturk, 2018), como la formación práctica en entornos caracterizados por 
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una gran carga de pacientes, recursos insuficientes y largas jornadas labo-
rales (Mason y Nel, 2012), así como la falta de conocimientos y habilidades 
profesionales y la falta de claridad en las funciones y responsabilidades (Tha-
rani et al., 2017).

Comprender la interconexión entre la percepción de calidad del cuida-
do y estos factores psicosociales es esencial para diseñar estrategias efectivas 
que mejoren tanto el bienestar de los estudiantes como la excelencia en la 
prestación de servicios de enfermería. Por ello, la presente investigación se 
plantea como objetivo analizar la relación entre la percepción de calidad del 
cuidado y factores psicosociales (cansancio emocional y fatiga laboral) en 
estudiantes de enfermería.

Metodología

El diseño de la presente investigación es de tipo cuantitativo, descriptivo, 
transversal correlacional, debido a que se realizaron mediciones de la per-
cepción de la calidad del cuidado, cansancio emocional y fatiga, lo que per-
mitirá analizar cuál es la relación entre las variables (Grove y Gray, 2019).

La muestra fue calculada con el programa G Power, que consideró un 
grupo con una correlación de p H1 de 0.03, con un α probabilidad de error 
de 0.05, con un poder efecto (1 − β) 0.98 y obteniendo una probabilidad de 
muestra de 138 sujetos.

El criterio de inclusión para la muestra fue que estudiantes de Enferme-
ría de nivel técnico y licenciatura que hayan asistido a prácticas clínicas.

Por medio de un formulario en línea se aplicó una cédula de datos per-
sonales como: edad, género, región, religión, estado civil, grado de estudios, 
semestre, si padece alguna enfermedad, cuál es el factor estresante que más 
influye en su trabajo/prácticas y cuántos hijos tiene. El cuestionario de eva-
luación de los comportamientos de cuidado otorgado por enfermería (eccoe) 
(Ossa et al., 2021) se utiliza para medir la percepción de enfermería sobre los 
cuidados otorgados y considera al paciente como un ser humano respetado 
y valorado. Consta de 63 preguntas tipo Likert compuesto de cinco opciones 
de respuesta: 1 = poca importancia, 2 = relativamente importante, 3 = media-
namente importante, 4 = de importancia, 5 = mucha importancia. En esta 
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evaluación el participante marcaba la respuesta con la que él identificaba su 
cuidado, siendo 252-315 una alta percepción del cuidado. La muestra que 
alcanzó entre 63-188 puntos indica una mala calidad de la percepción del 
cuidado, mientras los que tienen una puntuación entre 189-251 indican una 
percepción media de la calidad del cuidado. Esta evaluación cuenta con un 
alfa de Cronbach de 0.977. Asimismo, se aplicó el cuestionario de síntomas 
subjetivos de fatiga de Yoshitake (Vega-Valero et al., 2019), el cual evalúa la 
fatiga laboral mediante 23 ítems y aborda tres dimensiones: la dimensión 1 
incluye enunciados relacionados con los síntomas generales de fatiga; la di-
mensión 2 enunciados de fatiga física; y la dimensión 3 componentes psico-
lógicos de la fatiga. Esta prueba se interpreta con 7 o más puntos en mujeres 
que indican fatiga, y en hombres 6 o más puntos para indicar fatiga. El alfa 
de Cronbach de este cuestionario es de 0.936.

La escala de cansancio emocional (ece) (González Ramírez y Landero 
Hernández, 2007) está compuesta por 10 preguntas que hacen referencia 
al modo de pensar, sentir y actuar respecto a los estudios del participante, 
de acuerdo con los 12 últimos meses de vida, mediante la siguiente escala de 
valoración: RV = raras veces, PV = pocas veces, AV = algunas veces, CF = con 
frecuencia, S = siempre. Esta escala cuenta con un alfa de Cronbach de 0.922.

La presente investigación se apegó a lo establecido en el reglamento de 
la Ley General de Salud en materia de investigación, y aplica el artículo 13º 
del capítulo 1, titulo segundo, que habla sobre tratar con respeto y proteger 
el bienestar del participante, explicándole de forma clara el objetivo del 
estudio y de toda actividad o procedimientos realizados en la investigación. 
Esto se cumplirá a través de la entrega y firma del consentimiento infor-
mado, mediante el cual se protegerán los derechos de los humanos del 
participante, su autonomía y su derecho a la libre decisión, que involucra 
la recolección y valoración de datos de este, guardando el respeto a la con-
fidencialidad y el anonimato si así lo desease, sin la intención de causar 
algún malestar o daño al sujeto de estudio en tiempo determinado (Ley 
General de Salud, 1984).
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Resultados

La mayoría de la muestra se encuentra en el rango de edad de 16 a 21 años, 
con un porcentaje de 65.9%, lo cual lo vuelve el rango de edad más desta-
cado. De acuerdo con los datos obtenidos, la mayoría de los sujetos de es-
tudio mencionan ser mujeres (54.3%), por otro lado, la mayoría de las per-
sonas encuestadas refieren vivir en la región suroeste del país (Guerrero 
Oaxaca y Chiapas) con un porcentaje de 39.1%. En cuanto a la religión, la más 
predominante fue el catolicismo (39.1%). El grado de estudios de la mayor 
parte de los sujetos es cursando la licenciatura en Enfermería (73.2%). El 
semestre en el que se encuentra estudiando la mayoría de la muestra es el 
sexto semestre, con un porcentaje de 21.7%. La muestra destaca que no 
tienen hijos (n = 135). La mayoría de la muestra menciona no tener ningún 
tipo de enfermedad (96.4%). El resto de la información se puede apreciar 
en la siguiente tabla.

Tabla 8.1. Características sociodemográficas de los participantes del estudio 

Variable f %

Edad

16-21 91 65.9

22-24 44 31.9

26-28 2 1.4

45 1 0.7

Género

Mujer 75 54.3

Hombre 62 44.9

No binario 1 0.7

Región

Región noreste (Coahuila, Nuevo León, Tamaulipas) 8 5.8

Región noroeste (Baja California, Baja California Sur, Chihuahua, Durango, Sinaloa, Sonora) 8 5.8

Región occidente (Colima, Jalisco, Michoacán, Nayarit) 10 7.2

Región oriente (Puebla, Veracruz, Tlaxcala, Hidalgo) 11 8.0

Región sureste (Tabasco, Campeche, Quintana Roo, Yucatán) 15 10.9

Región centro norte (Aguascalientes, Guanajuato, Querétaro, San Luis Potosí, Zacatecas) 15 10.9

Región centro sur (Morelos, Estado de México, Ciudad de México) 17 12.3

Región suroeste (Guerrero, Oaxaca, Chiapas) 54 39.1
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Variable f %

Religión

Agnosticismo 1 0.7

Ateísmo 2 1.4

Testigos de Jehová 1 0.7

Cristianismo 32 23.3

Catolicismo 101 73.2

Ninguna 1 0.7

Estado civil

Soltero 137 99.3

Casado 1 0.7

Estudios

Licenciatura 101 73.2

Nivel técnico 37 26.8

Semestre cursado

Primer semestre 4 2.9

Segundo semestre 15 10.9

Tercer semestre 9 6.5

Cuarto semestre 6 4.3

Quinto semestre 19 13.8

Sexto semestre 30 21.7

Séptimo semestre 17 12.3

Octavo semestre 12 8.7

Noveno semestre 26 18.8

¿Padece alguna enfermedad?

Hipertensión arterial 1 0.7

Ansiedad 1 0.7

TDAH, depresión y ansiedad 2 1.4

Asma y síndrome de ovario poliquístico 1 0.7

No 133 96.4

Fuente: Elaboración propia.

En la tabla 8.2, se presentan las estadísticas univariadas de las escalas, cuya 
media es de 283.96 para la percepción de calidad del cuidado, lo que indica 
una alta percepción. Por otro lado, se encontró una media por género en los 
síntomas subjetivos de fatiga: en hombres de 13.11 y en mujeres de 12.85, lo 
que demuestra que ambos géneros tienen un alto nivel de fatiga. También se 
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encontró una media de 34.06 para el cansancio emocional, esto significa que 
la muestra tiene un alto nivel de cansancio emocional.

Tabla 8.2. Estadísticas univariadas de las escalas del estudio

Escalas DE Vmin Vmax IC

Percepción de calidad de cuidado 283.96 30.04 63 325 278.91-289.02

Síntomas subjetivos de fatiga laboral
12.8

H = 13.11
M = 12.85

6.47 0 23 11.79-13.97

Cansancio emocional 34.06 7.56 10 45 32.78-35.33

Nota: DE = Desviación estándar, X = media, Vmin = valor mínimo, Vmax = Valor máximo, IC = Intervalo de con-
fianza, H = Hombre, M = Mujer.

Fuente: Elaboración propia.

Correlación de Spearman

En la tabla 8.3 se muestra la correlación positiva entre el cansancio emocio-
nal y la fatiga laboral (r = 0.328, p < 0.001), lo que indica que a mayor can-
sancio emocional hay mayor fatiga laboral, asimismo, se encontró una co-
rrelación negativa entre la percepción de la calidad del cuidado con la 
fatiga laboral (r = −0.181, p < 0.05) lo que indica que a mayor fatiga se tiene 
una mala percepción de calidad de cuidado.

Tabla 8.3. Correlaciones entre variables de estudio

Variables r P

Cansancio emocional y fatiga laboral 0.328** <0.001

Percepción de calidad de cuidado y fatiga laboral −0.181* <0.05

Fuente: Elaboración propia

Discusión

En este estudio participaron 138 estudiantes de la licenciatura en Enferme-
ría. La mayoría eran mujeres (54.3%) estudiando la licenciatura en Enfer-
mería (73.2%) cursando el sexto semestre (21.7%).
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En relación con la valoración del instrumento eccoe, los estudiantes de 
Enfermería tuvieron una media de 283.96, lo que indica una alta percepción 
en sus cuidados, cosa contraria a lo reportado por Arango Ossa et al. (2021) 
donde los profesionales puntuaron los comportamientos del cuidado otor-
gado con una valoración global de 89.4 ± 36.2.

Se encontró que la muestra presenta altos niveles de cansancio emocio-
nal (= 34.06, DE = 7.56), lo que es similar a lo reportado por Contreras San-
doval et al. (2019) de lo cual se puedo aseverar que el aspecto del agotamien-
to emocional fue alto (65.3%), la despersonalización se clasificó como baja 
(65.3%) y, por último, la realización personal como alta (46.9%).

Por otro lado, en este estudio se encontró que los hombres presentan un 
mayor nivel de fatiga laboral (= 13.11) comparado con las mujeres (= 12.85), 
caso contrario a lo reportado por Bayas Romero y Palacios Andrade (2019), 
ya que la fatiga laboral estuvo presente en 79.3% de las mujeres y en 78.3% 
de los hombres.

De igual forma, se encontró que la correlación entre el cansancio emo-
cional y la fatiga laboral indican que a mayor cansancio emocional hay 
mayor cansancio laboral. A pesar de esta correlación, la muestra menciona 
tener una buena percepción de la calidad del cuidado. Estudios previos 
demuestran la relación entre el cansancio emocional y la fatiga laboral, por 
ejemplo, lo encontrado por Osorio-Spuler et al. (2023) en su estudio mul-
ticéntrico realizado en Chile y España, evaluaron el cansancio emocional 
en estudiantes de Enfermería y encontraron que las consecuencias se rela-
cionan con la pérdida progresiva de energía, desgaste, agotamiento físico y 
psicológico abrumador, fatiga, falta de motivación y disminución de la ca-
lidad de los cuidados. En la presente investigación se halló que el cansancio 
emocional y la fatiga laboral destacan la interrelación directa entre los as-
pectos emocionales y la carga de trabajo, subrayando que el agotamiento 
emocional puede ser un precursor del agotamiento laboral en este contexto 
académico y clínico.

Por otro lado, Manzano y Jiménez (2019) encontraron que el síndrome 
de burnout tiene una elevada prevalencia en los profesionales y estudiantes 
de enfermería, lo cual puede afectar la atención de calidad. Esto puede pre-
venirse mediante herramientas de afrontamiento adaptativo que minimicen 
las situaciones de riesgo y las manifestaciones de este, lo cual es similar a lo 
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que se encontró en esta investigación: la correlación negativa entre la per-
cepción de calidad del cuidado y la fatiga laboral sugiere que el cansancio 
derivado de las demandas laborales puede afectar adversamente la percep-
ción que los estudiantes tienen de la calidad de su propio cuidado.

Conclusiones

Los hallazgos de este estudio revelan vínculos significativos entre el bienes-
tar psicosocial de los estudiantes de enfermería y su percepción sobre la 
calidad del cuidado proporcionado.

La relación positiva entre el cansancio emocional y la fatiga laboral su-
braya la influencia directa de los aspectos emocionales en la carga de traba-
jo, lo cual indica que el agotamiento emocional puede anticipar el agota-
miento laboral en este entorno académico y clínico. La relación inversa 
entre la percepción de calidad del cuidado y la fatiga laboral sugiere que la 
fatiga resultante de las exigencias laborales puede afectar negativamente 
cómo los estudiantes perciben la calidad de su propio cuidado.

La implementación de intervenciones que aborden el bienestar emocio-
nal y manejen la carga laboral podría no sólo mejorar la salud mental de los 
estudiantes, sino también potenciar su capacidad para ofrecer cuidado de 
alta calidad
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