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RESUMEN

Objetivo: relacionar el estrés laboral y el sindrome metabélico en el personal
no docente de la Universidad Peruana los Andes 2021. Método: cuantitativo, disefio
no experimental de tipo transversal y descriptivo; para controlar las variables se
aplicaron los criterios de exclusion atendiéndose a 93 no docentes con sindrome
metabolico, para recolectar los datos se utilizo la ficha de datos y el test de estrés
laboral, previamente validadas por juicio de expertos y confiables. Se usoé las medidas
de frecuencia, porcentaje, la prueba de Rho Spearman y el valor “p”” = 0.05intervalo de
confianza al 95%. Resultados; existe relacion entre el sindromemetabolico con: los
estresores del ambiente fisico (p valor= 0.002), los estresores del puesto y contenido
del trabajo (p valor= 0.005) y los estresores relacionados conla persona (p valor=
0.000); mientras que, no se evidencid relacion entre elsindrome metabolico con los
estresores de la organizacion (p valor= 0.154) y los estresores relacionados a la
organizacion (p valor= 0.262). En conclusién, se demostré que existe relacion con
una baja fuerza de asociacion entre el estrés laboral y el sindrome metabdlico del

personal no docente.

Palabras clave: estrés laboral, sindrome metabdlico, no docentes
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ABSTRACT

Obijective: to relate work stress and metabolic syndrome in non-teaching staff
at Universidad Peruana los Andes 2021. Method: quantitative, non-experimental
cross-sectional and descriptive design; To control the variables, the exclusion criteria
were applied, attending to 93 non-teachers with metabolic syndrome. To collect the
data, the data sheet and the work stress test were obtained, previously validated by
expert and reliable judgment. The measures of frequency, percentage, the Rho
Spearman test and the value “p” = 0.05 confidence interval at 95% were used. Results;
there is a relationship between the metabolic syndrome with: the stressors of the
physical environment (p value= 0.002), the stressors of the position and work content
(p value= 0.005) and the stressors related to the person (p value= 0.000); while, the
relationship between the metabolic syndrome with the stressors of the organization (p
value= 0.154) and the stressors related to the organization (p value= 0.262) was not
evidenced. In conclusion, it was revealed that there is a relationship with a low
strength of association between work stress and the metabolic syndrome of non-
teaching staff.

Keywords: work stress, metabolic syndrome, non-teachers.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcion de la realidad problematica

El sindrome metabolico (SM) son anormalidades metabdlicas causantes de
diversas patologias, entre ellas las cardiovasculares y diabetes; siendo el principal
factor hormonal la resistencia a la insulina e hiperinsulinismo compensador
relacionados con trastornos del metabolismo por los carbohidratos y lipidos; asi
como también la obesidad e hipertension arterial ¥@ . Diaz, A. (2006) determin6 la
frecuencia de sindrome metabdlico en la poblacion adulta nativa de altura (personas
con caracteristicas similares a nuestra poblacion en estudio) y su asociacion con el
sobrepeso y obesidad, este estudio concluye que el sindrome metabdlico tiene alta
prevalencia en la poblacion estudiada siendo mas elevada en las mujeres (3) del
mismo modo, “la prevalencia de hipertensién arterial fue baja pero los factores
metabolicos fueron prevalentes, en la obesidad periférica y abdominal, y la

dislipidemia”(10) (4).

Con respecto al estrés, es un conjunto de reacciones fisioldgicas que preparan
al organismo para la accion ante cualquier estresor o situacion estresante; en ello se
pueden distinguir el estrés positivo (eustress) y el estrés negativo (distress) (5). Es
asi que, en la Universidad peruana los Andes, “se observa que sus trabajadores se
encuentran desmotivados”(10), la responsabilidad laboral, la carga laboral y las
tensiones a la que se someten los trabajadores, provocan en su sistema nervioso un
desequilibrio como la ansiedad; el mismo que, desencadena un descontrol de las

emociones, causando enfermedades psicosomaticas como las Ulceras gastricas,

14



1.2.

1.3.

comportamientos agresivos; es cierto que el estrés es una alteracion de la salud, pero
cuando es intenso, con el tiempo podemos llegar a tener efectos dafiinos que
generarian consecuencias negativas para los demas trabajadores y por ende para la

universidad.

Delimitacion del problema

El aspecto tedrico que se considerd en el planteamiento del tema de
investigacion fue Psico — fisiopatoldgico, con respecto al delimitador analitico lo que
se investigd fue la asociacion que existe entre el estrés y el sindrome metabdlico;
simultaneamente el delimitador demogréfico, las personas involucradas en la
investigacion fueron el personal no docente, es decir, el personal administrativo;
como delimitador espacial se hace referencia al lugar de la investigaciéon, siendo la
Universidad Peruana de los Andes con sede en la ciudad de Huancayo y finalmente

con respecto al delimitador temporal se ejecuto en el 2021.

En conclusion, el problema de investigacion fue: un estudio psico-
fisiopatoldgico del estrés asociado al sindrome metabdlico en el personal no docente

de la Universidad Peruana de los Andes 2021.

Formulacion del problema
1.3.1.Problema General

- ¢Cudl es la relacion entre el estrés laboral y el sindrome metabdlico en el

personal no docente de la Universidad Peruana los Andes 20217

15



1.3.2. Problemas especificos

a. ¢Cuales son las caracteristicas sociodemograficas (sexo, edad, condicion
laboral, tiempo de trabajo y &rea de trabajo) relacionadas con el estrés

laboral en el personal no docente de la Universidad Peruana los Andes?

b. ¢Cual es la relacion que existe entre los estresores del ambiente fisico y el

sindrome metabdlico del personal no docente?

c. ¢Cual es la relacidn que existe entre los estresores del puesto y contenido

del trabajo, y el sindrome metabdlico del personal no docente?

d. ¢Cual es la relacion que existe entre los estresores de la organizacion y el

sindrome metabdlico del personal no docente?

e. ¢Cual es la relacién que existe entre los estresores relacionados a la

organizacion y el sindrome metabdlico del personal no docente?

f.  ¢Cual es la relacion que existe entre los estresores relacionados con la

personay el sindrome metabdlico del personal no docente?

1.4. Justificacién
1.4.1 Justificacion teorica

Esta investigacion que se realizd genera reflexion y debate académico
sobre el conocimiento existente, los resultados podran ser incorporado como
conocimiento a las ciencias de la salud, ya que se ha demostrado que existe
relacién significativa entre el estrés laboral y el sindrome metabdlico en el

personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021.
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1.4.2 Justificacion social

En la universidad peruana los Andes, se viene observando que el personal
estd aumentando de peso, que en relacion con su talla podemos afirmar “una
ampliacion de obesidad y sindrome metabolico”(10), especialmente en los
trabajadores no docentes; considerando a este sindrome como un ente
patoldgico caracterizado por las alteraciones metabolicas que en su conjunto
constituyen un factor de riesgo para el desarrollo de enfermedades
cardiovasculares y diabetes; fue muy importante prestar atencion a este tipo de
personas quienes muestran responsabilidad y dedicacion durante la atencion a
todos los alumnos y padres de familia en un situacion de estrés por el trabajo
recargado, el escaso apoyo de los compafieros de trabajo, la poca “actividad
fisica, la presion de sus jefes inmediatos les hacen susceptibles a verse afectado
emocionalmente”(10), poniendo en riesgo su salud mental por el estrés laboral;

es por ello que, se realizo el desarrollo de la presente investigacion.

1.5. Objetivos
1.5.1. Objetivo general

Determinar si la relacion entre el estrés laboral y elsindrome metabdlico

en el personal no docente de la Universidad Peruana los Andes 2021.

1.5.2. Objetivos especificos

a. ldentificar las caracteristicas sociodemograficas (sexo, edad, condicion
laboral, tiempo de trabajo y area de trabajo) relacionadas con el estrés

laboral en el personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes.
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. Calcular la relacion entre los estresores del ambiente fisico y el sindrome

metabolico del personal no docente.

. Identificar la relacion entre los estresores del puesto y contenido del trabajo,

y el sindrome metabolico del personal no docente.

. Determinar la relacion entre los estresores de la organizacion y el sindrome

metabdlico del personal no docente.

. Estimar la relacién entre los estresores relacionados a la organizacion y el

sindrome metabdlico del personal no docente.

Medir la relacion entre los estresores relacionados con la persona y el

sindrome metabdlico del personal no docente.

18



CAPITULO 1l

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes (locales, nacionales e internacionales)
2.1.1. Antecedentes locales

Coronado K. y De la Cruz H ®. en Junin determinaron “si la frecuencia
de sindrome metabdlico en adultos nativos de altura con sobrepeso y obesidad
es mayor en adultos normo pesos. Estudio descriptivo correlacional, transversal
de disefio no experimental. La muestra aleatorio simple fue de 335 personas
entre 18 y 79 afios; se utilizd la ficha de datos sociodemogréaficos, para
recolectar valores hematoldgicos y bioquimicos que brindaron el diagnéstico
de sindrome metabdlico segun parametros de IDF, asi como la valoracion
antropométrica individual que proporciond el diagnostico nutricional. El
resultado demuestra que la frecuencia de sindrome metabdlico en adultos
nativos de altura es mayor en personas con sobrepeso y obesidad que en normo
pesos (p- valor=0.000022). El 40,3% de personas presentd sindrome
metabolico; 31,3% (105) cumplen dos criterios para SM el 20,9% (70) cumplen
un criterio para SM; 63% (211) tienen problemas nutricionales por exceso
(sobrepeso u obesidad); a su vez se determind que el SM es mas frecuente en
varones que mujeres (p-valor=0,00034); el SM se presenta de manera similar
en los diferentes grupos de edad (p-valor=0,167); EI SM se presenta
independientemente del nivel de hemoglobina (p-valor=0,196). En conclusion,
el adecuado estado nutricional constituye un factor protector para prevenir el

sindrome metabdlico”.
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Salazar © en su investigacion en la Comunidad Campesina Villa de
Junin (4200 m.s.n.m.). “identifica 6 factores del sindrome y postulan que para
efecto de un diagndstico son necesario tres factores: Obesidad abdominal,
hipertension arterial, hiperglucemia, triglicéridos elevados, y colesterol bajo.
Determind la prevalencia del sindrome metabdlico en 113 mujeres pre y
posmenopausicas entre los 26 y 88 afios; estudio transversal, observacional, de
asociacion, como resultado, del total de mujeres premenopausicas evaluadas
(32) el 56.25% presentd sindrome metabdlico mientras que el 70.4% del total
de mujeres posmenopausicas (81) presentd sindrome metabdlico. En cuanto a
las diferentes mediciones de factores evaluados en mujeres premenopausicas y
posmenopausicas el 21.9% y 21% presento glucosa elevada; el 34.4% y 21%
colesterol total moderado; el 3.1% y 3.7% HDLc elevado, el 62.54% y 86.4%
LDLc elevado y muy elevado, el 53.1% y 72.8% triglicéridos elevados, el 75%
y 49.4% IMC sobrepeso, obeso tipo 1y obeso tipo 2; el 3.1% y 3.7% presentan
circunferencia abdominal alta finalmente, el 56.3% y 81.5% presién arterial
alta respectivamente. Por otro lado, se encontrd un p=0.013 el cual indica que
existe relacion entre el sindrome metabdlico y la variacién de los niveles de
glucosa en mujeres premenopausicas, un p=0.029 estableciendo que existe
relacién entre el sindrome metabdlico y la variacion de los niveles de glucosa
en mujeres posmenopausicas, finalmente un p=0.039 indicando que existe
relacién entre la presencia del sindrome metabolico (circunferencia abdominal)
y el estado menopdusico a un nivel de significancia del 0.05 en conclusion; el
sindrome metabdlico esta presente en la poblacion femenina pre vy

posmenopausicas, siendo mayor la prevalencia en esta ultima”.
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2.1.2. Antecedentes nacionales

Cornejo A. (7) en Lima, investigd “la asociacion entre el sindrome
metabolico (SM) y la carga de glucemia (CG) de ingesta de alimentos entre
nifilos y adolescentes obesos atendidos en consulta por el equipo de
endocrinologia” (10) del hospital de referencia pediatrica en Lima, Pert. “El
SM se clasificd segun criterios de la Federacion Internacional de Diabetes.
Utiliz6 un recordatorio de 24 horas por comida y evalué utilizando razones de
prevalencia ajustadas por medidas de resultado demogréaficas, antecedentes
familiares, actividad fisica y consumo total de carbohidratos en la regresion de
Poisson modelos con una varianza robusta. De 273 nifios y adolescentes
obesos, el 94,9% no realizaba ninguna actividad fisica. La mediana de la carga
glucémica fue de 213 (164,8-287,4) y el valor de la ingesta diaria de calorias
fue de 2275 (1851-3024) kcal, que consisten principalmente en carbohidratos
(62%). La prevalencia de SM fue del 22,3%; los componentes mas prevalentes
fueron obesidad abdominal (81,7%) y valores bajos de lipoproteinas de alta
densidad (HDL) (63,7%). Por altimo, demostré la asociacion entre un alto
consumo de carga glicémica y el riesgo de desarrollar el sindrome metabdlico

en nifios y adolescentes obesos” (10).

Avalos K. y Caballero S. (8) estudiaron el “sindrome metabdlico en
adultos que acuden al Laboratorio Quintanilla de Trujillo, encuestaron a 92
personas entre 25 a 65 afios, se realizaron mediciones antropométricas y de
presion arterial, asi como analisis de glucosa y perfil lipidico. Para el
diagndstico del sindrome metabdlico se utilizé la definicion del ATP 111 (Adult
Treatment Panel), donde el 34.8% tuvo sindrome metabdlico siendo 18.5%

mujeres y 16.3% varones. El 19.6% tiene glucosa basal elevada >110 mg/dL,
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el 28.3% tiene triglicéridos elevados >150 mg/dL, el 29.3% colesterol HDL
bajo <50mg/dL en mujeres y <40 mg/dL, el 19.6% tiene presion arterial
elevada >130/85mmHg y el 29.3% tiene obesidad abdominal >88 cm en
mujeres y >102 cm en varones; todos estos factores con un p<0.05 que es

estadisticamente significativo”. (9)

Lazo D. en Huanuco, concordd “el nivel de influencia del estrés laboral
en el sindrome metabdlico en el personal de enfermeria del Hospital 1l E
Huariaca; mediante el disefio no experimental, explicativo y transversal, con
muestreo por conveniencia, de 25 trabajadores”(10), luego de aplicar los
instrumentos “evidencid que los estresores del ambiente fisico, los estresores
del puesto y contenido del trabajo influyen en el sindrome metabdlico con una
probabilidad de error del 0.9%; mientras que, los estresores de la organizacion
(pValor = 0.549), los estresores relacionados a la organizacién (pValor =
0.317), y los estresores relacionados con la persona (pValor = 0.549) no
influyen en el sindrome metabdlico; concluyendo segun la significancia
bilateral = 0.044 y el X?= 9.797 que el estrés laboral influye en el sindrome

metabolico en el personal de enfermeria” (10).

2.1.3. Antecedentes internacionales

Vidotti V., Trevisan J. Etal(11). En Brasil, analizaron la ocurrencia del
sindrome de Burnout en relacion con el estrés laboral en los 502 profesionales
de enfermeria hospitalaria usando el enfoque psico politico y la metodologia
de investigacion accion participativa (IAP). Describié que la principal causa
del estrés en los profesionales es la falta de personal, segun la opinion de los

supervisores. Asimismo, concluye que el sindrome de Burnout estaba
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relacionado con altos niveles de estrés y a la percepcion negativa de la calidad

de vida de los trabajadores de enfermeria.

Véasquez A. Vincenti A. Mancera C. Etal (12) en Espafia describen “las
obras en el yacimiento de los bodegones de los murcianos de Mérida dejaron
al descubierto los restos de varios enterramientos. Debido a la importancia del
hallazgo” (10), se propuso hacer el estudio bio antropoldgico. “En su
investigacion concluye que en las patologias degenerativas se encuentra

inmerso el estrés ocupacional y traumaticas” (10).

Arce, J. Rubio, K. et al (9) en Colombia, examinaron la relacion entre
“estrés laboral y los factores de riesgo psicosociales intralaborales presente en
trabajadores de una fundacion de nifios con discapacidad fue un estudio
descriptivo correlacional realizado en 35 trabajadores del centro de
rehabilitacion de nifios con discapacidad, se aplicd el cuestionario del nivel
estrés y factores de riesgo psicosociales intralaborales del ministerio de
proteccién social en Colombia y la Universidad Javeriana. Como resultados,
muestra el 31,4% de los trabajadores tiene un alto nivel de estrés laboral, de
igual manera identificaron una relacion positiva entre los factores de riesgo
psicosociales intralaborales y el nivel de estrés laboral en cada dominio.
Concluyeron que un alto nivel de riesgo psicosocial intralaboral incrementa el

nivel de estrés laboral en los trabajadores del centro de discapacidad”.

J. en Shanghai, estimaron el estado de estrés laboral y su relacion con
el sindrome metabdlico (SM) en la poblacion laboral, emplearon la escala de
estrés (NIOSH), que incluye cinco componentes, para calcular la puntuacion
de estrés laboral de acuerdo con la escala de estrés descrita por Karasek etal.

El sindrome metabdlico lo diagnosticaron segun la definicion de la Federacion
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Internacional de Diabetes (FID); utilizaron la prueba t de Student para indicar
la diferencia entre los dos grupos, mediante un analisis de regresion logistica
multiple exploro la relacion con el sindrome metabdlico. Los resultados de
2687 participantes habitantes de la comunidad de Lujiazui la edad media era
de 44 afios y la edad del grupo de SM era mayor que la del grupo de control
(P<0,05) de forma significativa. La prevalencia de SM fue del 15,6% en la
poblacién ocupada de Shanghai. La puntuacion de estrés laboral indicd que
habia diferencias significativas entre el grupo con SM y el grupo sin SM en
cuanto al apoyo en el trabajo, grupo con sindrome premenstrual y el grupo sin
sindrome premenstrual en cuanto al apoyo en el trabajo (P¥40,004), la demanda
de trabajo (P¥40,043), la habilidad en el trabajo (P%0,001), y el estrés laboral.
(P¥40,001), y la fuerza del trabajo (P%40,002). Mientras que no hubo diferencias
entre los dos grupos sélo en el apoyo social (P¥40,186). En cuanto al tiempo de
trabajo, la media tiempo de trabajo era de 41,70 horas semanales en la
poblacién ocupada de Shanghai y era superior al valor medio de 38,40 horas
en la poblacidn laboral general de China. La puntuacién de estrés del grupo SM
fue mayor que la del grupo normal (t%45,26, P%0,001), y su valor medio (SD)
fue de 106,11 (18,58) y 102,84 (18,70), respectivamente. No hubo diferencias
significativas entre el grupo de ancianos y el de jovenes (t%1,53, P¥40,125); en
conclusion, la media de horas de trabajo (por semana) de la poblacion ocupada
en Shanghai era superior a la poblacién general. Los componentes del estrés
laboral tienen una relacién mas fuerte con el SM, especialmente en el control

del trabajo, la demanda de trabajo y la habilidad en el trabajo (13).
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2.2. Bases Teoricas o Cientificas
2.2.1.Estrés

El estrés es una reaccion de homeostasis, cuando el estresor estimula el
sistema neurobioldgico origina una tension fisica y psicoldgica en la persona
para enfrentar esos estimulos externos, poniendo en algunas veces en peligro
su vida (14); es decir, cuando esta respuesta psicolégica es permanente al
estresor provocan enfermedades psiquicas y corporales (15) a causa de la

generacion de alostasis y carga alostatica (16).

- Fisiopatologia del estrés

Cuando el estrés es permanente, se desestabiliza la homeostasis por
la liberacion de la norepinefrina que actGa a nivel del tronco encefalico,
alterando el sistema nervioso central, autbnomo, endocrino y motor,
mediante las hormonas hipotalamicas, los neurotransmisores (4cido gamma
aminobutirico), los péptidos opioides, dopamina y glutamato, los mismos
que acttan directamente en los receptores neuronales acoplados a proteinas

G(17).

- Hormona liberadora de corticotrofina (CRH)

“La noradrenalina, la serotonina, la acetilcolina y el
neuropéptido”(10) estimulan el hipotalamo para la produccion de la CRH,
éste es un péptido cerebral localizado en el nucleo paraventricular(18), que
actla en la disposicion de los componentes endocrinos, vegetativos,
inmunitarios y conductuales del estrés. Mientras, el cortisol y el acido vy

aminobutirico (GABA), resultan inhibidores de la CRH.
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“La hormona liberadora de corticotropina (CRH) actua sobre la
glandula hipdfisis y precisa la secrecion de ACTH y de betaendorfina,
encargados de estimular la glandula suprarrenal y de provocar la secrecion
de cortisol. Ademas, actla como un anti reproductivo, ya que al inhibir a
la hormona liberadora de la hormona luteinizante (LHRF), deprime el eje
sexual. Ademas, la CRH determina la liberacion de somatostatina (STS),
por lo que inhibe la secrecion de la hormona liberadora de la hormona de
crecimiento (GHRH) tanto como a la hormona estimulante tiroideo

(TSH)”(19).

Locus Ceruleo (LC)

El locus ceruleo es un nucleo que contiene norepinefrina, ubicado en
la parte dorsal de la protuberancia del tronco encefalico a nivel del cuarto
ventriculo; este nucleo es parte del sistema de activacion reticular que
reacciona ante los estimulos externos (agentes estresores) e internos
(serotonina y acetilcolina); sin embargo, es inhibido por el cortisol, el
GABA vy la dinorfina. Por lo tanto, este nucleo induce la secrecion de
noradrenalina en la corteza cerebral, la médula espinal, el hipotalamo, el
I6bulo limbico y el sistema simpéatico periférico, como respuestas

fisioldgicas ante el estres. (20)

La CRH activa el locus ceruleo, los nervios simpaticos y la medula
suprarrenal y provoca la secrecion de adrenalina y noradrenalina. A través
de la secrecion de cortisol esta hormona deprime indirectamente los
mediadores de la inflamacién y de la inmunidad. La CRH actua en forma

directa sobre el sistema nervioso y ocasiona conductas de alerta, ansiedad,
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agresividad, anorexia y disminucion del deseo sexual. El circuito de la
actividad quimica de la CRH se inicia en el hipotalamo, con el balance de
los factores que estimulan o inhiben su secrecion. Luego, la CRH provoca
la secrecion de ACTH por la hipofisis, la ACTH estimula la corteza
suprarrenal determinando la secrecion de cortisol y, finalmente, el cortisol
actua sobre los receptores de cortisol de las células que segregan la CRH. El

circuito se cierra al inhibirse la liberacion de la CRH (21).

Fisiologia del cerebro ante el estrés.

“Fisiologicamente, en el cerebro se guardan las reacciones de alerta
(formacidn reticular), emociones (I6bulo limbico), el control visceral (por el
hipotadlamo), el conocimiento, la regulacion del dolor, entre otros; mientras
que, en la corteza cerebral se procesa la identificacion psicologica del

estrés”(22).

“Es asi como, el hipotdlamo por una parte produce hormonas
liberadoras que actuan sobre la glandula hipofisis, y activa (a través de vias
nerviosas) a la medula de la glandula suprarrenal; y por otra, produce las
catecolaminas (adrenalina y noradrenalina) que activan la respuesta ante el

estrés en todo el sistema” (21).

“En el cerebro suceden cambios durante el estrés, mediante los neuro
intermediarios entre las neuronas y las sustancias opiaceas; es asi como,
durante el estrés el cerebro libera las mencionadas sustancias opiaceas, que
de algiin modo resultan semejantes a la morfina y que se relacionan con la

disminucion del dolor, la liberacién de hormonas y la activacion de las
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visceras. La dinorfina es un opiaceo que exhibe un efecto inhibidor sobre la

Hormona liberadora de corticotrofina (CRH) y el locus ceruleo” (20).

“Los neuro intermediarios son moléculas cerebrales que llevan a
cabo la sinapsis interneuronal de modo quimico; entre ellas, las
catecolaminas (adrenalina, noradrenalina y dopamina), la serotonina y el
sistema GABA / benzodiazepina, estas dos primeras estan relacionadas con
la ansiedad y el estrés. Mientras que, el sistema GABA/benzodiazepina
tienen efectos antiestrés. Semejante al diazepam, por su efecto

tranquilizante” (23).

Fisiologia endocrina ante el estrés.

“En respuesta al estrés se libera la hormona corticotropina, luego la
péptido somatostatina (STS), inhibiendo la secrecion hipofisiaria de la
hormona de crecimiento y de tirotropina y posteriormente las opiaceas que

tienen efectos metabdlicos y analgésicos durante el estrés”(18).

“En el estrés agudo la hormona de crecimiento (GH) se eleva;
mientras que en el estrés cronico se reduce. Asi mismo, la prolactina se eleva
durante el estrés, pero inhibe la livido; del mismo modo, la arginina-
vasopresina aumenta incidiendo al rifidn la retencién de agua, provocando
la hipertension arterial, activando la secrecién de corticotropina por la

pituitaria ante situaciones estresantes” (18).

“También responden al estrés las glandulas endocrinas periféricas,
entre ellas, la suprarrenal aumenta la produccion de cortisol y la tiroides
disminuye la conversién de la tiroxina (T4) en triyodotironina (T3), este

ultimo tiene la mayor actividad bioldgica. EI pancreas aumenta la secrecion
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de glucagon, provocando la glucemia. Y en los testiculos disminuye la

testosterona” (24).
Estrés laboral.

“Los estados de estrés en el que se encuentra sometido la persona a
causa de su actividad laboral es un peligro para su salud; el estrés aparece
cuando los recursos con los que cuenta la persona resultan insuficientes ante
las exigencias del entorno; es decir, es la reaccion que tiene la persona ante
obligaciones laborales que no se ajustan a su capacidad para poderlas
enfrentar” (25) “Por tal motivo, el estrés laboral debe ser considerado como
el resultado de la relacion o transaccion entre la persona y su entorno

laboral” (26) Para ello, se debe tener en cuenta:

“El nivel de estrés laboral depende de las condiciones de trabajo; es
asi que, las cualidades individuales de la persona se asocian con mayores
niveles de estrés, esta depende de los recursos bio - psicoldgicos con lo que
se cuenta para poderlo enfrentar; sin embargo, la inestabilidad temporal de
la persona juega un rol importante en la interaccion con su medio cambiante;
es por ello que el estrés laboral es modificable segun las condiciones

laborales o habilidades del trabajador” (27).

“La investigacion cientifica ha demostrado que el estrés laboral en
la medida en que esta se vuelva cronico tiene efectos riesgosos sobre la
salud. Los grandes acontecimientos estresantes, como los episodios
biogréficos y los traumas, serian desencadenantes de enfermedades para los
trastornos psicologicos, o trastorno por estrés postraumatico. Sin embargo,

debemos entender que el nivel de estrés laboral al cual estamos sometidos
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constantemente sea en una situacion favorable o desfavorable, esta puede
variar en el tiempo segun la circunstancia” (27). “De tal manera que, no
existen criterios para diagnosticar una enfermedad exclusivamente como
estrés laboral (28), debido a que sus causas y efectos son multi variados”

(29).

Tipos de estrés laboral.

Slipak (1996), sostiene que: “existen dos tipos de estrés laboral (30):
El episddico; ocurre por ejemplo en un despido laboral o de un momento a
otro, es de corto tiempo y luego de que se soluciona el problema,
desaparecen todos los sintomas que lo originaron. El crénico; es cuando el
estrés se presenta de manera constante en la persona; es decir, es sometida
a un agente estresante de manera continua o de larga duracion, por lo que
los sintomas de estrés aparecen cada vez que la situacion se presenta y

mientras que la persona no evite esa problematica el estrés no desaparece”.

Estresores del ambiente fisico.

Segun Otero (31) considera estresores del ambiente fisico: la
iluminacién; el ruido; ambientes contaminados; la temperatura; las

vibraciones y entre otros.

Estresores del puesto y contenido del trabajo.

Segun Otero (31) “considera estresores del puesto y contenido de
trabajo: al trabajo repetitivo; el ritmo de trabajo; la ambigtiedad del rol; la

identificacion del producto; la responsabilidad elevada; la innovacion
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tecnoldgica; la sobrecarga y falta de trabajo; la promocion y desarrollo

profesional; las horas extras; la carga mental de trabajo; entre otros”™.

Estresores de la organizacion

Segun Otero (31) considera los estimulos de estrés de la
organizacion a: “los cambios en la organizacion; la gestion de personal; la
formacion del trabajador; los conflictos de rol; las politicas de ascenso y
desarrollo; la estabilidad laboral; la insuficiente remuneracion; el clima
organizacional; los estilos gerenciales; la limitada participacion; las metas

no racionales; entre otros”.

Estresores relacionados a la organizacion.

“La problematica deriva de las relaciones y grupos que se establecen
en el trabajo tanto con superiores y subordinados como con comparieros de
trabajo. Los riesgos procedentes de las relaciones dependeran de: la
comunicacion formal e informal; las relaciones basadas en conductas de
hostigamiento o acoso moral; en el sentimiento de pertenencia; en el

sentimiento de cohesion y conflicto grupal; entre otros” (31).

Estresores relacionados con la persona

Los estresores que se consideran en este rubro son los factores
familiares, socio - politicos y economicos que se relacionan con el
individuo. Todos ellos, condicionados a las caracteristicas de cada persona
(personalidad, introversion, condicién fisica, aspiraciones, formacion y

conocimientos adquiridos), teniendo en cuenta: los procesos relacionados
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con el rol; los procesos de desbordamiento; los procesos de socializacion;

entre otros (31).

2.2.2.Sindrome metabdlico.

Este sindrome es caracterizado como un contiguo de signos y
sintomas metabolicos vinculados a la patogenia cardiovascular y diabetes
(32); asi mismo, para su estudio se tienen en cuenta poblaciones diferentes
segun las comunidades y el lugar geografico, como en el caso de América
Latina, que consideran principalmente el perimetro abdominal para su

diagnostico (33).

- Fisiopatologia del sindrome metabdlico.

El Dr. Gerald Reaven (1988) considera al sindrome como una serie de
irregularidades fisioldgicas que incluye la elevada presion arterial, diabetes
mellitus y dislipidemia, siendo el principal factor fisiopatoldgico la resistencia
a la insulina (34). Sin embargo, “la Asociacion Latinoamericana de Diabetes
publico sus criterios diagndsticos, detallando las medidas a tener en cuenta al
evaluar el perimetro abdominal (35) en la fisiopatologia del sindrome
metabolico, la resistencia a la insulina es considerada como el principal factor,
“aludiendo a la obesidad abdominal o central como responsable del desarrollo
de la insulino-resistencia. Por otro lado, las adipoquinas producidas por el
tejido subcutaneo principalmente abdominal actian de manera directa o
indirecta en el progreso de los mecanismos del sindrome”(36). La obesidad
abdominal, que implica el aumento y acumulo de grasa a nivel visceral (higado

graso, depdsito de grasa en el musculo y pancreas), estarian mas predispuestos
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al desarrollo del sindrome. Asi mismo las adipoquinas, favorecen los estadios
proinflamatorios y protromboticos, los mismos que contribuyen al desarrollo
de insulino resistencia, hiperinsulinemia, alteracion en la fibrinolisis y
disfuncion endotelial. “La adiponectina, a diferencia del resto, se encuentra
disminuida, facilitando el incremento del nivel de triglicéridos, disminucion de

HDL, elevacion de apoliproteina B”(36).

- Criterio de diagnostico del sindrome metabdlico.

En el afio 2009, la publicacion Harmonizing the Metabolic
Syndrome expresé que para el diagndstico del sindrome metabdlico se debe

unificar los criterios siguientes (37):

- Obesidad abdominal; perimetro de cintura mayor o igual a 94 cm en

varones y 88 cm en mujeres.

- Triglicéridos altos; mayores a 150mg/dL (o0 en tratamiento

hipolipemiante especifico)

- Colesterol HDL bajo; menor de 40 mg% en varones o menor de 50

mg% en mujeres (o en tratamiento con efecto sobre el HDL)

- Presion arterial elevada,; presion arterial sistolica (PAS) mayor o igual
a 130 mmHg y/o presion arterial diastdlica (PAD) mayor o igual a 85

mmHg.

- Hiperglicemia; alteracién en la regulacion de glucosa anormal en

ayunas, intolerancia a la glucosa o diabetes.
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Por lo tanto, el diagndstico de sindrome metabdlico se realiza si

existe obesidad abdominal mas dos de los cuatro componentes descritos.

2.3. Marco Conceptual (de las variables y dimensiones)
2.3.1.Estrés laboral.

El estrés laboral es la respuesta de un individuo, ante las demandas y
presiones del trabajo que no coinciden con sus capacidades, habilidades y

circunstancias.

Sus dimensiones son:
e Estresores del ambiente fisico.
e Estresores de la organizacion.
e Estresores relacionados a la organizacion.
o Estresores del puesto y contenido del trabajo.
e Estresores relacionados con la persona.

e Estresores de la organizacion.

2.3.2.Sindrome metabdlico.

El sindrome metabdlico es una combinacion de sintomatologias

metabolicas en el que se encuentran consideradas las siguientes dimensiones:

Dislipidemia.

Glicemia.

Obesidad abdominal.

Hipertension arterial.
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CAPITULO Il

HIPOTESIS

3.1 Hipotesis General

Hi: El estrés laboral se relaciona con el sindrome metabdlico en el personal no

docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021.

Ho: El estrés laboral no se relaciona con el sindrome metabodlico del personal no

docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021.

3.2 Hipdtesis Especificas

Ho: No existe relacion entre los estresores del ambiente fisico y el sindrome
metabdlico del personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes

2021.

Ho: No existe relacion entre los estresores del puesto y contenido del trabajo y el
sindrome metabdlico del personal no docente de la Universidad Peruana Los

Andes 2021.

Ho: No existe relacion entre los estresores de la organizacién y el sindrome
metabolico del personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes

2021.

Ho: No existe relacion entre los estresores relacionados a la organizacion y el
sindrome metabdlico del personal no docente de la Universidad Peruana Los

Andes 2021.
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Ho: No existe relacion entre los estresores relacionados con la personay el sindrome
metabolico del personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes

2021.

3.3 Variables (definicion conceptual y operacionalizacion)
3.3.1.Variable asociada.
3.3.1.1 Definicién conceptual.

Sindrome metabdlico; es una combinacion de sintomatologias metabolicas
consideradas por la obesidad abdominal y dos de los cuatro criterios de
evaluacion (triglicéridos altos, cHDL bajo, hipertension arterial e

hiperglicemia).

3.3.1.2 Operacionalizacion de la variable sindrome metabdlico.

Obesidad; obesidad abdominal.

Glicemia; hiperglicemia.

Hipertension arterial.

Dislipidemia; triglicéridos altos y colesterol HDL bajo.

3.3.2.Variable supervisora.
3.3.2.1 Definicién conceptual.

Estrés laboral; es el giro brusco del personal no docente, ante las
obligaciones y presiones laborales que no se ajustan a sus capacidades,

destrezas, para afrontar una situacion.
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3.3.2.2 Operacionalizacion de la variable estres laboral.

e Estresores del ambiente fisico; exposicion a productos toxicos,

ambiente contaminado.

e Estresores del puesto y contenido del trabajo; sobrecarga de trabajo,
horas extras, trabajo repetitivo, ambiguedad de rol, carga mental,

innovacion tecnolégica y promocion y desarrollo profesional.

e Estresores de la organizacion; estilos gerenciales, conflicto de rol,
insuficiente remuneracion, cambios en la organizacion, falta de

promocion profesional, gestion de personal, estabilidad profesional.

e Estresores relacionados a la organizacion; sentimiento de
pertenencia,  cohesion,  conflicto  grupal, hostigamiento,

comunicacion formal.

e Estresores relacionados con la persona; proceso de desbordamiento,

proceso de socializacion y rol laboral.
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4.1

4.2

4.3

4.4

CAPITULO IV

METODOLOGIA

Metodo de Investigacion

El método empleado es deductivo analitico porque, segun Hernandez (38)
dicho método permitié describir, analizar e interpretar sistematicamente un conjunto

de hechos o fendmenos de las variables que los caracterizan.

Tipo de Investigacion

El tipo de investigacion es cuantitativo, porque los datos recopilados fueron
cuantificados, procesados para luego ser sometidas a las pruebas estadisticas

descriptiva e inferencial (38)

Nivel de Investigacién

Es relacional (38); ya que se investigar y asociar el comportamiento de la
variable estrés laboral en funcion de la otra variable sindrome metabdlico; aqui se

plante6 determinar la fuerza de asociacion entre las dos variables.

Disefio de la Investigacion

“El disefio de investigacion es no experimental; porque no se manipuld la
Variable asociada, solo se determind la fuerza de asociacion de la variable de estrés
laboral en el sindrome metabdlico en un momento dado seguin el nimero de ocasiones

en que se midieron las variables de estudio es transversal, porque los instrumentos se

38



4.5

aplicaron a la muestra en un solo momento y las variables se midieron sélo una vez”

(38).

El disefio de investigacion presenta el siguiente esquema:

y
Donde:
n = Muestra de la investigacion
X =Variable supervisora: Estrés laboral.
Y = Variable asociada: Sindrome metabolico.
r = Relacion.

—» = Direccion de la Investigacion.

La variable estrés laboral es la variable de asociacion y el sindrome metaboélico
es la variable de supervision, es decir lo que se investigo es si el estrés laboral se

relaciona con el sindrome metabdélico.

Poblacion

La poblacion estuvo conformada por todos los trabajadores no docentes de la
universidad de los Andes que, en su analisis presentaron el sindrome metabolico
positivo siendo en un total de 93; es decir fue una muestra censal, porque todas las
unidades de investigacion son consideradas como muestra. De alli, que la poblacion
a estudiar se precisd6 como censal por ser simultdneamente universo, poblacion y

muestra. Asimismo, la eleccion de la muestra es por conveniencia.
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4.5.1. Criterios de Inclusién y Exclusion.
- Criterios de Inclusion.
Trabajadores no docentes que presenta el diagnostico de sindrome
metabolico, debiendo tener al menos tres de los siguientes criterios: cintura
grande, alto en triglicéridos, bajo de colesterol HDL, hipertension arterial e

hiperglicemia.

- Criterios de Exclusion.
Trabajadores no docentes con uso de corticoides, alcoholismo o

hipotiroidismo.

4.6 Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos
4.6.1. Técnicas.
Anélisis de contenido; esta técnica permitié obtener de forma objetiva y
sistematica los resultados de las pruebas de laboratorio a partir de la historia
clinica, los resultados de los examenes de laboratorio del personal no docente
que tuvieron como diagnoéstico definitivo el sindrome metabolico en su

respectiva consulta; para luego someterlo al analisis estadistico.

Evaluacion; esta tecnica consintio la necesidad de evaluar las caracteristicas
fisiopatoldgicas y/o psicoldgicas que presentaban los trabajadores no docentes

de la universidad en estudio ante el estado de estrés de tipo laboral (39).

4.6.2. Instrumentos.

Ficha de datos; El instrumento admitié anotar los datos correctos de la historia

clinica de los trabajadores no docentes que estuvieron atendidos vy
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diagnosticados con el sindrome metabdlico, de este modo se reconoci6 toda la
informacion de la Variable asociada. Teniendo en cuenta los criterios
siguientes: Sin sindrome metabolico (< 2 criterios); sindrome metabdlico leve
(3 criterios); sindrome metabdlico moderado (4 criterios) y sindrome

metabolico alto (5 criterios).

Test de estrés laboral; “esta prueba ha medido las variables especificas, como
el estrés laboral, el mismo que se fijo su estado de la Variable supervisora, con
elementos cuantitativos con la finalidad de relatar sus asociaciones e
interpretaciones en relacion con los criterios de evaluacion de la variable en
estudio”(40). Teniendo en cuenta los puntajes de 0=No; 1=Si; la sumatoria del
puntaje de estos indicaron el nivel de estrés laboral, siendo los siguientes: Sin
estrés laboral (o puntos); estrés leve (1-16 puntos); estrés moderado (17-32

puntos) y estrés alto (33-49 puntos).

- Validacion y confiabilidad del instrumento.
- Validacidn del instrumento por juicio de expertos.

La validacion de ambos instrumentos se basé en la validez de contenido
y constructo, teniendo claro los criterios de pertinencia, relevancia, claridad,
coherencia y suficiencia, para ello, se contd con la participacion de cinco
expertos: Dr. Holger Aranciaga Campos, Dr. Victor Flores Ayala, Mg. Mida
Aguirre Cano, Dr. Segundo Ronald Sanamé y Dr. Pedro Gonzalo Gratelli;

quienes dieron sus acertadas orientaciones para la mejora de los instrumentos.

El test de estrés laboral se usé para calcular el nivel de estrés que tenia el

personal no docente en las dimensiones de: estresores del ambiente fisico,
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estresores del puesto y contenido del trabajo, estresores de la organizacion,
estresores relacionados a la organizacion y estresores relacionados con la
persona con un total de 49 items. Obteniéndose una puntuacion promedio de
98.88 (véase anexo).

“Ficha de datos de sindrome metabdlico” se utilizd para medir en la
poblacién en estudio, el diagnéstico de sindrome metabolico mediante las
dimensiones de: obesidad, dislipidemia, hipertension arterial y glicemia con un

total de 10 items; siendo la puntuacién promedio de 99.6. (véase anexo)

- Confiabilidad del instrumento.

Para hallar la confiabilidad de los instrumentos “Test de estrés laboral” y
“ficha de datos de sindrome metabdlico” se empled una muestra piloto en el
Programa Reforma de Vida en EsSalud Metropolitano, a 10 trabajadores
(personal de enfermeria) activos mayores de 18 afios con la finalidad de
analizar la fiabilidad de los instrumentos, se emparejo a este grupo, por tener
las mismas caracteristicas de la poblacion en estudio; se utilizé el estadistico
KR20 para analizar la consistencia interna de escalas dicotomicas (si/no) del
mencionado instrumento se procesaron los datos en el SPSS V.26,

obteniéndose los resultados siguientes:

KR20 KR20 basada en elementos
estandarizados N de elementos
Sindrome Metabdlicao ,878 ,878 10
Estrés laboral .895 .901 45

42



4.7

4.8

Técnicas de procesamiento y analisis de datos

El procesamiento de los datos se realizé mediante el paquete estadistico SPSS
version 26 para comparar las muestras relacionadas procedentes de las variables

estrés laboral y sindrome metabdlico.

El analisis de los datos se realizd con una descripcion sistematica segun los
datos obtenidos. A las categorias de cada items y variables se les asignaron valores
numeéricos que tienen un significado que los representa. EI mismo analisis se realizd
para cada tabla estadistica, destacando las frecuencias y promedios mas significativos

y que sean orientados a dar respuesta a la problemaética planteada.

El procedimiento estadistico para comparar el rango medio de las dos variables
en estudio y el andlisis de reproducibilidad se realizé a través del indice Kappa de
Cohen por tratarse de variable categérica nominal dicotémica; luego el Rho de

Spearman para determinar la fuerza de asociacion entre las variables.

Aspectos éticos de la Investigacion

El estudio de investigacion estuvo cefiido al reglamento del codigo de ética
para los estudios de investigacion, porque en el estudio estuvo inmerso el
comportamiento humano; por ello, era necesario comunicar anticipadamente de
forma clara y precisa a los trabajadores no docentes sobre los objetivos del estudio;
considerando el principio de autonomia, permitiéndoles la libre acceso de participar;
asimismo, se tuvo en cuenta el apoyo al personal; es decir, se apoy0 a participantes
al concluir la investigacion mediante incentivos intangibles como instruccion,
consejeria y capacitacion. Finalmente, se incluye la justicia y equidad, evitando que

los participantes corrieran el riesgo alguno en la intervencion.
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CAPITULO V

RESULTADOS

5.1 Descripcion de resultados.
5.1.1. Andlisis descriptivo de los resultados.
Se conto aparte del investigador, con el apoyo de un personal asistencial,

un asesor, un digitador y un estadista.

5.1.1.1. Datos generales de la poblacion en estudio.

Tabla N° 1 Edad segun sexo en el personal no docente de la Universidad Peruana
Los Andes 2021

Sexo
Varén Mujer
fi % fi % fi %
27a39afios 21 226% 24 258% 45 48,4%
Edad 40a52afios 19 204% 12 129% 31 33,3%
53a65afios 8 8,6% 9 9,7% 17 18,3%
T tal 48 516% 45 48,4% 93 100,0%

Fuente: Ficha de datos.

Total

Andlisis e interpretacion.

En la tabla N° 01 observamos que del 100% (93) del personal no docente,
el 48.4% (45) son personas entre las edades de 27 a 39 afios, de ellos el 25.8%
(24) son mujeres; mientras que, el 33.3% (31) son personas entre las edades de
40 a 52 afos, de ellos el 20,4% (19) son varones; solo el 18.3% (17) de las
personas se encuentran entre las edades de 53 a 65 afios, de ellos el 9.7% (9) son
mujeres. EI 51.6% (48) son varones que presentan el sindrome metabolico en la

Universidad Peruana Los Andes.
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Tabla N° 2 Tiempo de servicio segun condicion laboral en el personal no docente de la

Universidad Peruana Los Andes 2021.

Condicién laboral
Contratado Nombrado Total

1 a5 afios a 12 7 19

% 12,9% 7,5% 20,4%

6 a 10 afios ! 17 9 26

Tiempo de % 18,3% 9,7% 28,0%
trabajo 11 a 15 afios " 12 7 19
% 12,9% 7,5% 20,4%

16 amas afios 17 12 29

% 18,3% 12,9% 31,2%

Total " 58 35 93

% 62,4% 37,6% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.

Analisis e interpretacion.

En la tabla N° 02 observamos que del 100% (93) del personal no docente,
el 31.2% (29) son personas que tienen de 16 a mas afios de tiempo de trabajo, de
ellos, el 18.3% (17) son contratados y el 12.9% (12) son nombrados; sin
embargo, el 28% (26) de las personas tienen de 6 a 10 afios de tiempo de trabajo,
de ellos el 18.3% (17) con contratados y el 9.7% (9) son nombrados; solo el
20.4% (19) de manera coincidente son personas que se encuentran de 1 a 5 afios
y de 11 a 15 aflos de tiempo de servicio, de ellos el 12.9% (12) son contratados
y el 7.5% (7) son nombrados. Del 100% (93) de la poblacién en estudio que
presentan el sindrome metabdlico en la Universidad Peruana Los Andes, el

62.4% (58) son contratados y el 37.6% (35) son nombrados.
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Tabla N° 3 Puesto de trabajo segun sexo en el personal no docente de la Universidad

Peruana Los Andes 2021
Sexo
Var6on Mujer Total
Centro de idiomas fi 0 1 1
% 0,0% 1,1% 1,1%
Comité electoral universitario fi 0 1 1
% 0,0% 1,1% 1,1%
Direccion general de administracion fi 0 1 1
% 0,0% 1,1% 1,1%
Facultad de ciencias administrativas y fi 5 4 9
contables % 5,4% 4,3% 9,7%
Facultad de ciencias de la salud fi 4 5 9
% 4,3% 5,4% 9,7%
Facultad de derecho y ciencias politicas fi 3 6 9
% 3,2% 6,5% 9,7%
Facultad de ingenieria fi 5 2 7
% 5,4% 2,2% 7,5%
Facultad de medicina humana fi 2 2 4
% 2,2% 2,2% 4,3%
Oficina de disefio y construccion fi 1 2 3
% 1,1% 2,2% 3,2%
Puesto  Oficina de admision fi 1 2 3
de % 1,1% 2,2% 3,2%
trabajo Oficina de auditoria y control interno fi 0 1 1
% 0,0% 1,1% 1,1%
Oficina de contabilidad fi 0 1 1
% 0,0% 1,1% 1,1%
Oficina de economia y finanzas fi 5 2 7
% 5,4% 2,2% 7,5%
Oficina de informatica y sistemas fi 3 1 4
% 3,2% 1,1% 4,3%
Oficina de logistica y mantenimiento fi 4 1 5
% 4,3% 1,1% 5,4%
Oficina de marketing y comunicaciones fi 3 0 3
% 3,2% 0,0% 3,2%
Oficina de planificacion fi 2 3 5
% 2,2% 3,2% 5,4%
Oficina de recursos humanos fi 5 1 6
% 5,4% 1,1% 6,5%
Oficina de registros y matriculas fi 3 4 7
% 3,2% 4,3% 7,5%
Secretaria general fi 3 2 5
% 3,2% 2,2% 5,4%
Vicerrectorado académico 0 1 1
% 0,0% 1,1% 1,1%
Vicerrectorado de investigacion 1 0 1
% 11% 0,0% 1,1%
Total fi 43 93
% 46,2% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.
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Analisis e interpretacion.

En la tabla N° 03 se observa que del 100% (93) del personal no docente,
el 9.7% (9) son personas que laboran en las facultades de ciencias
administrativas, ciencias de la salud y derecho; mientras que, el 7.5% (7) de las
personas laboran en la facultad de ingenieria, oficina de economia y finanzas,
oficina de registros y matriculas; solo, el 6.5% (6) son de la oficina de recursos
humanos; ademas, el 5.4% (5) son de la oficina de logistica y mantenimiento,
oficina de planificacién, secretaria general; también, el 4,3% (4) son de la
facultad de medicina, oficina de informatica y sistemas; sin embargo, el 3.2%
(3) son de la oficina de disefio y construccion, oficina de admision, oficina de
marketing y comunicaciones, por otro lado, las cinco oficinas restantes se

encuentran en 1.1% (1).

5.1.1.2. Analisis de los resultados del Sindrome metabdlico.

Dimension Obesidad.

Tabla N° 4 Obesidad abdominal segin sexo en el personal no docente de la Universidad

Peruana Los Andes 2021
Sexo
Varén Mujer Total

fi % fi % fi %
. Cintura>94 45 48.4 0 - 45 484
Ohesida® “Cinra<93~ 05 54 05 54

Cintura > 88 43 46.2 43 46.2

Total 50 43 93 100

Fuente: Ficha de datos.
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Analisis e interpretacion.

En la tabla N° 04 y grafico N° 01 observamos que del 100% (93) del
personal no docente, el 48.4% (45) de los varones presentan cintura abdominal
mayor igual a 94 cm, sélo el 5.4% (5) tienen cintura abdominal menor igual a 93
cm; mientras que, el 46.2% (43) de las mujeres presentan cintura abdominal
mayor igual a 88 cm. Todos estos datos indican que el 94.6% (88) del personal

no docente entre varones y mujeres presentan obesidad abdominal.

5.1.1.2.1. Dimensién Dislipidemia.

Tabla N° 5 Dislipidemia segun sexo en el personal no docente de la Universidad
Peruana Los Andes 2021

Dislipidemia Sexo Total
Varén Mujer
> 150 fi 48 39 87
Triglicéridos % 51,6% 41,9% 93,5%
<149 fi 2 4 6
% 2,2% 4,3% 6,5%
Mayor 40 fi 27 - 27
%  29,0% - 29,0%
Menor 39 fi 23 - 23
Colesterol % 24,7% - 24,7%
HDL Mayor 50 fi - 4 4
% - 4,3% 4,3%
Menor a 49 fi - 39 39
% - 41,9% 41,9%
Total fi 50 43 93
% 53,8% 46,2% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.

Analisis e interpretacion.
En la tabla N° 05 con respecto a los triglicéridos, observamos que del

100% (93) del personal no docente, el 93.5% (87) tienen triglicéridos mayores a
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150mg /dL, de ellos el 51.6% (48) son varones y el 41.9% (39) son mujeres, sélo
el 6.5% (6) tienen triglicéridos menores a 149mg/dL, de ellos el 4.3% (4) son
mujeres y el 2.2% (2) son varones. Con respecto al colesterol el 29% (27) los
varones tienen el colesterol HDL mayor a 40mg%, mientras que el 24.7% (23)
de los varones tienen el colesterol HDL menor a 39mg%, entre las mujeres el
41.9% (39) tienen colesterol HDL menor a 49mg%, sélo el 4.3% (4) tienen el

colesterol HDL mayor a 50mg%.

5.1.1.2.2. Dimensién Hipertension arterial.

Tabla N° 6 Presion arterial segiin sexo en el personal no docente de la
Universidad Peruana Los Andes 2021

SEX0 5 Total
Varones  Mujeres

fi 0 6 6
85/50 mmHg % 0.0% 6.5% 6,5%
i 36 22 58
Presion 90/70 mmHg % 38,7% 23,7% 62.,4%
arterial fi 8 10 18
110/70 mmHg A 8.6% 10,8%  19,4%
f 6 5 11
120/90 mmHg % 6.5% 54%  11,8%
fi 50 43 93
Total % 53,8% 46,2% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.

Analisis e interpretacion.

En la tabla N° 06 observamos que del 100% (93) del personal no docente,
el 62.4% (58) tienen 90/70 mmHg de presion arterial, de ellos el 38.7% (36) son
varones y el 23.7% (22) son mujeres; mientras que, el 19.4% (18) de los no

docentes tienen 110/70 mmHg de presion arterial, de ellos el 10.8% (10) son
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mujeres y el 8.6% (8) son varones; sin embargo, el 11.8% (11) de las personas
tienen 120/90 mmHg de presion arterial, de ellos el 6.5% (6) son varones y el
5,4% (5) son mujeres; solo el 6.5% (6) de las mujeres presentaron 85/50 mmHg
de presion arterial. De los datos descritos, ningun personal no docente presento

hipertension arterial como parte del sindrome metabdlico.

5.1.1.2.3. Dimensidén Glicemia.

Tabla N° 7 Glicemia segln sexo en el personal no docente de la Universidad

Peruana Los Andes 2021
Sexo
Varones  Mujeres Total
. . 47 39 86
Hipoglucemia —y ™50 sop 41,99 92.5%
L fi 3 3 6
Glicemia Normal 9% 3.90% 3.006 6.4%
Hiperglucemi  fi 0 1 1
a % 0,0% 1,1% 1,1%
fi 50 43 93

Total % 53.8% 46,2% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.

Analisis e interpretacion.

En la tabla N° 07 observamos que del 100% (93) del personal no docente,
el 92.5% (86) presentaron hipoglicemia, de ellos el 50.5% (47) son varones y el
41.9% (39) son mujeres; mientras que, el 6.5% (6) del personal estuvieron
normal en ambos sexos 3.2% (3); s6lo una persona del sexo femenino presento
hiperglicemia 1.1% (1). Las descripciones de estos datos muestran que el 99.9%
(92) del personal no docente no presentan hiperglicemia como criterio de

evaluacion para el sindrome metabdlico.

50



5.1.1.3. Analisis de los resultados del Estrés laboral.

5.1.1.3.1. Dimensién Estresores del ambiente fisico.

Tabla N° 8 Estresores del ambiente fisico seguin sindrome en el personal no

docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021.

Sindrome Total
Leve Moderado Alto
Si Ai 17 15 14 46
Peligros en su centro % 18,3% 16,1% 151%  49,5%
de trabajo No fi 11 11 25 47
" % 11,8% 118% 26,9%  50,5%
8 Si fi 13 9 9 31
:5 Enfermedad % 14,0% 9,7% 9,7%  33,3%
g ocupacional No fi 15 17 30 62
é % 16,1% 18,3% 32,3% 66,7%
e Si i 14 18 19 51
g Poca exposicion a % 15,1% 19,4% 20,4%  54,8%
)2 elementos nocivos No fi 14 8 20 42
g % 151% 8,6% 215% 452%
o O Si i 8 6 4 18
3 Frecuente exposicion a %  86% 65%  43% 19,4%
@ elementos nocivos No fi 20 20 35 75
E % 215%  215% 37,6%  80,6%
= Desemperia labores Si fi 14 15 14 43
T que no son de su % 151%  16,1% 151%  46,2%
2 competencia No fi 14 11 25 50
§ % 15,1% 11.8% 26,9%  53,8%
L”:j 3 Sifi 4 5 10 19
=S Cambio del lugar % 4,3% 54% 10,8%  20,4%
£ donde trabaja No fi 24 21 29 74
£ %  25,8% 226% 312% 79,6%
8 Cuentacon materiales  Si  fi 21 15 23 59
% suficientes para trabajar %  22,6% 16,1% 24,7%  63,4%
'sg No fi 7 11 16 34
< % 7,5% 118% 172%  36,6%
Falta de nuevos Si Ai 21 17 24 62
materiales de % 22,6%  183% 258%  66,7%
seguridad No fi 7 9 15 31
% 7,5% 9,7% 16,1% 33,3%
No fi 28 26 39 93
Cambio a otra empresa en este % 30,1% 28,0% 41,9% 100,0%
Gltimo afio
fi 28 26 39 93
Total
% 30,1% 28,0% 41,9% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.
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Analisis e interpretacion.

En la tabla N° 08 con respecto a la exposicion a productos toxicos se
observa que del 100% (93) del personal no docente, el 49.5% (46) manifiestan
presentar peligros en su centro de trabajo, de ellos el 18.3% (17) tienen el
sindrome leve, el 16.1% (15) moderado y el 15.1% (14) alto; de manera
significativa el 33.3% (31) de las personas manifiestan presentar enfermedad
ocupacional, de ellos el 14% (13) tienen sindrome leve, y el 9.7% (9) tienen entre
moderado y alto; mientras que el 54.8% (51) de los no docente refieren tener
poca exposicion a elementos nocivos, de ellos el 20.4% (19) tienen sindrome
alto, el 19.4% (18) moderado y el 15.1% (14) leve; con respecto al ambiente
contaminado, el 46.2% (43) de los no docentes refieren que desempefian labores
que no son de su competencia, de ellos el 16.1% (15) tienen sindrome moderado
y el 15.1% (14) tienen entre leve y alto; sélo el 20.4% (19) refieren que le
cambian de lugar donde trabaja, de ellos el 10.8% (10) tienen sindrome alto; sin
embargo, el 63.4% (59) manifiestan que cuentan con materiales suficientes para
trabajar tienen el 24.7% (23) sindrome alto, el 22.6% (21) leve y el 16.1% (15)
moderado; por otro lado, el 66.7% (62) de no docentes manifiestan que les falta
de nuevos materiales de seguridad, de ellos el 25.8% (24) tienen sindrome alto,
el 22.6% (21) leve y el 18.3% (17) moderado; finalmente, el 100% (93) de los

no docentes sefialan que no cambiaron a otra empresa en este ultimo afio.
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5.1.1.3.2. Dimensiéon Estresores del puesto y contenido del trabajo.

Tabla N° 9 Estresores del puesto y contenido del trabajo segun sindrome en el

personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021.

Sindrome Total
Leve Moderado Alto

Frecuentes cambios Si fi 12 7 11 30
de actividades % 12,9% 75% 11,8% 32,3%
ocupacionales No fi 16 19 28 63
% 17,2% 20,4% 30,1% 67,7%
Trabajo en turnos Si fi 14 16 14 44
extras en su centro de % 15,1% 17,2% 15,1% 47,3%
trabajo No fi 14 10 25 49
% 15,1% 10,8% 26,9% 52,7%
Tensién con las Si fi 18 15 13 46
actividades que % 19,4% 16,1% 14,0% 49,5%
realiza No fi 10 11 26 47
T % 10,8% 11,8% 28,0% 50,5%
o Compromiso con Si Ai 22 23 26 71
2 actividades no % 23,7% 247% 280%  76,3%
£ programadas No fi 6 3 13 22
8 % 6,5% 3,2% 14,0% 23,7%
2 Conflictos con sus Si fi 3 6 7 16
@ compafieros de % 32% 6,5% 75% 172%
3 trabajo No fi 25 20 32 77
S % 26,9% 21,5% 34,4% 82,8%
8 Si fi 0 0 1 1
g g Frecuentes sanciones % 0,0% 0,0% 1,1% 1,1%
& < en su centro laboral No fi 28 26 38 92
w = % 30,1% 28,0% 40,9% 98,9%
Si fi 3 6 4 13
Cambio de horas de % 3,2% 6,5% 4,3% 14,0%
trabajo No fi 25 20 35 80
% 26,9% 21,5% 37,6% 86,0%
Si fi 12 15 11 38
Preocupacion al % 12,9% 16,1% 11,8% 40,9%
realizar sus labores No fi 16 11 28 55
% 17,2% 11,8% 30,1% 59,1%
Si fi 26 25 32 83
Falta de capacitacion % 28,0% 26,9% 34,4% 89,2%
ensu centro de trabajo  No fi 2 1 7 10
% 2,2% 1,1% 75%  10,8%
Si fi 9 7 7 23
Tiempo de refrigerio % 9,7% 75% 75% @ 24,7%
insuficiente No fi 19 19 32 70
% 20,4% 20,4% 34,4%  75,3%
Total fi 28 26 39 93
% 30,1% 28,0% 41,9% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.
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Analisis e interpretacion.

En la tabla N° 09 se observa que del 100% (93) del personal no docente,
solo el 32.3% (30) de las personas informan que si tienen frecuentes cambios de
actividades ocupacionales de ellos, el 12.9% (12) tienen sindrome leve, el 11.8%
(11) alto y el 7.5% (7) moderado; sin embargo, el 47.3% (44) de los no docentes
expresan que si trabajan en turno extras en su centro de trabajo, de ellos el 17.2%
(16) tienen sindrome moderado y el 15.1% (14) tienen leve y alto; de manera
similar el 49.5% (46) de los no docentes refieren que si tienen tension con las
actividades que realizan, de ellos el 19.4% (18) tienen sindrome leve, el 16.1%
(15) moderado y el 14% (13) alto; mientras que el 76.3% (71) de los no docentes
manifiestan que si tienen compromiso con actividades no programadas, de ellos
el 28% (26) tienen sindrome alto, el 24.7% (23) moderado y el 23.7% (22) leve;
por otro lado, de manera muy significativa el 17.2% (16) de los no docentes
sefialan que si tienen conflictos con sus compafieros de trabajo, de ellos el 7.5%
(7) tienen sindrome alto, el 6.5% (6) moderado y el 3.2% (3) leve; de manera
muy significativa sélo el 1.1% (1) del docente con sindrome alto refiere que tiene
frecuentes sanciones en su centro laboral; en cambio el 14% (13) refieren que si
tienen cambios de horas de trabajo, de ellos el 6.5% (6) tiene sindrome
moderado; en otro caso el 40.9% (38) si se preocupan al realizar sus labores, de
ellos el 16.1% (15) tienen sindrome moderado; cave rescatar que el 89.2% (83)
de los no docentes refieren que les falta capacitacion en su centro de trabajo, de
ellos el 34.4% (32) tienen sindrome alto, el 28% (26) leve y el 26.9% (25)
moderado; finalmente el 24.7% (23) refieren que su tiempo de refrigerio es
insuficiente, de ellos el 9.7% (9) tienen sindrome leve, y el 7.5% (7) moderado

y alto.
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Tabla N° 10 .

de la Universidad Peruana Los Andes 2021

5.1.1.3.3. Dimensidn Estresores de la organizacion.

Estresores de la organizacion segun sindrome en el personal no docente

Sindrome
Leve Moderado Alto Total

Si fi 20 14 18 52
Falta de apoyo en % 21,5% 151%  19,4% 55,9%
el trabajo No fi 8 12 21 41
% 8,6% 129%  22,6% 44,1%
Elevada Si fi 25 23 28 76
responsabilidad en % 26,9% 247%  30,1% 81,7%
sus actividades No fi 3 3 11 17
% 3,2% 32% 11,8% 18,3%
Asignaciéon a un  Si i 4 7 7 18
cargo de mayor % 4,3% 7,5% 7,5% 19,4%
nivel No fi 24 19 32 75
% 25,8% 20,4%  34,4% 80,6%
Denuncias contra  Si fi 6 4 8 18
< laempresa % 6,5% 4,3% 8,6% 19,4%
‘2 asociadas a su No fi 22 22 31 75
S labor % 23,7% 237%  33,3% 80,6%
S Trabajar masde  Si fi 14 11 13 38
& 48horasala % 15,1% 11,8%  14,0% 40,9%
f semana No fi 14 15 26 55
© % 15,1% 16,1%  28,0% 59,1%
g Cambio en las Si fi 13 7 11 31
8 responsabilidades % 14,0% 7.5% 11,8% 33,3%
& del trabajo No fi 15 19 28 62
% 16,1% 20,4%  30,1% 66,7%
Si fi 0 2 3 5
Trabaja sin % 0,0% 2,2% 3,2% 5,4%
vacaciones No fi 28 24 36 88
% 30,1% 25,8%  38,7% 94,6%
Cambios Si fi 4 7 6 17
continuos de % 4,3% 7.5% 6,5% 18,3%
nuevos jefes No fi 24 19 33 76
% 25,8% 20,4%  35,5% 81,7%
Deudas Si fi 6 8 2 16
econémicas con % 6,5% 8,6%  2,2% 17,2%
la empresa No fi 22 18 37 77
% 23,7% 19,4%  39,8% 82,8%
- S fi 3 1 2 6
recuentes % 3,2% 11%  22% 6,5%
:evaluamones de fi 25 25 37 87

a empresa No
% 26,9% 26,9%  39,8% 93,5%
fi 28 26 39 93

Total o

% 30,1% 28,0%  41,9% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.
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Analisis e interpretacion.

En la tabla N° 10 se observa que del 100% (93) del personal no docente,
el 55.9% (52) refieren que, si existe falta de apoyo en el trabajo, de ellos el 21.5%
(20) tienen sindrome leve, el 19.4% (18) alto y el 15.1% (14) moderado; sin
embargo, el 81.7% (76) manifiestan que, si existe elevada responsabilidad en sus
actividades, de ellos, el 30.1% (28) tienen sindrome alto, el 26.9% (25) leve y el
24.7% (23) moderado; de manera muy significativa el 19.4% (18) refieren que,
si existe asignacion a un cargo de mayor nivel, de ellos el 7.5% (7) tienen
sindrome moderado y alto, el 4.3% (4) leve; de manera significativa el 19.4%
(18) de los no docentes refieren que, si existen denuncias contra la empresa
asociadas a su labor, de ellas el 8.6% (8) tienen sindrome alto, el 6,5% (6) leve
y el 4.3% (4) moderado; por otro lado el 40.9% (38) de las personas manifiestan
que si trabajan méas de 48 horas de la semana, de ellas el 15,1% (14) tienen
sindrome leve, el 14% (13) alto y el 11,8% (11) moderado; mientras que el
33.3% (31) de las personas refieren que si existe cambio en las responsabilidades
del trabajo, de ellas el 14% (13) tienen sindrome leve, el 11.8% (11) alto y el
7,5% (7) moderado; de modo muy significativo, el 5.4% (5) de los no docentes
afirman que trabajan si vacaciones, de ellos el 3.2% (3) tienen sindrome alto y
el 2.2% (2) moderado; mientras que, el 18,3% (17) de los no docentes afirman
que tienen cambios continuos de nuevos jefes, de ellos el 7,5% (7) tienen
sindrome moderado, el 6,5% (6) alto y el 4,3% (4) leve; de manera casual el
17,2% (16) de las personas afirman que si tienen deudas econémicas con la
empresa, de ellas el 8,6% (8) tienen sindrome moderado, el 6,5% (6) leve y el
2,2% (2) alto; del mismo modo, el 6,5% (6) de las personas afirman las
frecuentes evaluacion de la empresa, de ellas el 3,2% (3) tienen sindrome leve,

el 2,2% (2) alto y el 1,1% (1) moderado.
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5.1.1.3.4. Dimension Estresores relacionados a la organizacion.

Tabla N° 11 Estresores relacionados a la organizacion segun sindrome metabdlico en
el personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes.

Sindrome Total
Leve Moderado Alto
Asistencia frecuentea  Si fi 8 5 7 20
actividades sociales en % 8,6% 54%  7,5% 21,5%
su trabajo No fi 20 21 32 73
% 21,5% 22,6% 34,4% 78,5%
Si fi 6 3 7 16
Insatisfaccion con la %  6,5% 32%  7,5% 17,2%
actividad que realiza  No fi 22 23 32 77
% 23,7% 247% 34,4% 82,8%
Presencia de nuevos Si Ai 15 11 19 45
compafieros de % 16,1% 11,8% 20,4% 48,4%
trabajo No fi 13 5 20 48
- % 14,0% 16,1% 21,5% 51,6%
2 Si i 0 0 1 1
,‘r§ Retraso en el pago % 0,0% 0,0% 1,1% 1,1%
é de sus haberes No fi 28 26 38 92
2 % 30,1% 28,0% 40,9% 98,9%
‘< Problemas con el Si A 2 3 1 6
é personal de otras % 2.2% 32% 1,1% 6,5%
g areas No fi 26 23 38 87
& % 28,0% 24,7% 40,9% 93,5%
% Sus compafieros de Si fi 6 3 7 16
g trabajo fueron %  6,5% 32% 7,5% 17,2%
g despedidos No fi 22 23 32 77
w % 23,7% 247% 34,4% 82,8%
Problemas con el Si fi 5 1 3 9
jefe % 5,4% 1,1% 3,2% 9,7%
No fi 23 25 36 84
% 24,7% 26,9% 38,7% 90,3%
Si fi 9 9 8 26
Solicita permisos % 9,7% 9,7%  8,6% 28,0%
laborales inesperados  No  fi 19 17 31 67
% 20,4% 18,3% 33,3% 72,0%
Si i 24 23 30 77
Dias libres en % 25,8% 247% 32,3% 82,8%
feriados No fi 4 3 9 16
% 4,3% 32% 9,7% 17,2%
fi 28 26 39 93
Total

% 30,1% 28,0% 41,9% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.
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Analisis e interpretacion.

En la tabla N° 11 se observa que del 100% (93) del personal no docente,
el 21.5% (20) de las personas refieren que la asistencia es frecuente a actividades
sociales en su trabajo, de ellos el 8,6% (8) tienen sindrome leve, el 7,5% (7) alto
y el 5,4% (5) moderado; de manera significativa el 17,2% (16) de las personas
afirman su insatisfaccion con la actividad que realizan, de ellas el 7,5% (7) tienen
sindrome alto, el 6,5% (6) leve, el 3,2% (3) moderado; sin embargo, el 48,4%
(45) de las personas refieren que hay presencia de nuevos compafieros de trabajo;
de ellos el 20,4% (19) tienen sindrome alto, el 16,1% (15) leve y el 11,8% (11)
moderado; sélo el 1,1% (1) indica que hay retraso en el pago de sus haberes y
por ello tiene el sindrome metabodlico alto; de modo muy significativo, el 6,5%
(6) de las personas manifiestan que tienen problemas con el personal de otras
areas, de ellas el 3,2% (3) tienen sindrome moderado, el 2,2% (2) leve y el 1,1%
(1) alto; de manera similar, el 17,2% (16) de las personas refieren que sus
comparieros de trabajo fueron despedidos, de ellos el 7,5% (7) tienen sindrome
alto, el 6,5% (6) leve y el 3,2% (3) moderado; del mismo modo, el 9,7% (9) de
las personas refieren que tienen problemas con el jefe, de ellas el 5,4% (5) tienen
sindrome leve, el 3,2% (3) alto y el 1,1% (1) moderado; sin embargo, el 28%
(26) de las personas afirman que solicitan permisos laborales inesperados, de
ellas el 9,7% (9) tienen sindrome leve y moderado, el 8,6% (8) alto; finalmente,
el 82.8% (77) manifiestan que si tienen dias libres en feriados, a pesar de ello, el

32,3% (30) tienen sindrome alto, el 25,8% (24) leve y el 24,7% (23) moderado.
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5.1.1.3.5. Dimensién Estresores relacionados con la persona.
Tabla N° 12 Estresores relacionados con la persona segun sindrome metabolico en el

personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021.

Sindrome Total
Leve Moderado Alto

Muerte de un Si Ai 8 8 5 21
compafiero del &rea % 8,6% 8,6% 54% 22,6%
donde trabaja No fi 20 18 34 72
% 21,5% 19,4% 36,6% 77,4%
Muerte de Si Ai 20 14 24 58
trabajadores en otras % 21,5% 15,1% 25,8% 62,4%
areas No fi 8 12 15 35
% 8,6 12,9 16,1 37,6
Tiene propuestas de Si i 1 1 2 4
incentivos para retiro % 1,1% 1,1% 2.2% 4.3%
_ Voluntario No fi 27 25 37 89
2 % 29,0% 26,9% 39,8% 95,7%
& Dificultad para Si fi 2 2 5 9
< conservar la % 2,2% 22% 54% 9,7%
S amistad de sus No fi 26 24 34 84
< compaferos % 28,0% 25,8% 36,6% 90,3%
o Problemas en su Si fi 3 6 7 16
3 entorno laboral % 32% 65%  7.5% 17,2%
S No fi 25 20 32 77
S % 26,9% 21,5% 34,4% 82,8%
' Enfermedad crénica Si A 2 3 1 6
o % 2,2% 32% 1,1% 6,5%
§ No fi 26 23 38 87
= % 28,0% 247% 40,9% 93,5%
Y Trabajar y Si fi 7 9 9 25
estudiar al mismo % 7.5% 9,7% 9,7% 26,9%
tiempo No fi 21 17 30 68
% 22,6% 18,3% 32,3% 73,1%
Muerte de un amigo Si fi 13 12 14 39
que laboraba en su % 14,0% 12,9% 15,1% 41,9%
centro de trabajo No fi 15 14 o5 54
% 16,1% 15,1% 26,9% 58,1%
Dormir menos de 8 Si fi 22 19 17 58
horas al dia % 23,7% 20,4% 18,3% 62,4%
No fi 6 7 22 35
% 6,5% 75% 23,7% 37,6%
Reconocimiento por su  Si  fi 4 4 5 13
desempefio laboral % 4.3% 4,3% 5,4% 14,0%
No fi 24 22 34 80
% 25,8% 23,7% 36,6% 86,0%
fi 28 26 39 93

Total % 30,1% 280% 41,9%  100,0%
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Analisis e interpretacion

En la tabla N° 12 observamos que del 100% (93) del personal no docente,
el 22.6% (21) de las personas afirman la muerte de un compafiero del area donde
trabaja, de ellos el 8,6% (8) tienen sindrome leve y moderado, el 5,4% (5) alto;
mientras que, el 62.4% (58) afirman la muerte de trabajadores en otras aéreas,
de ellas el 25,8% (24) tienen sindrome alto, el 21,5% (20) leve y el 15,1% (14)
moderado; de modo muy significativo, el 4,3% (4) de las personas afirman que
tienen propuestas de incentivos para el retiro voluntario, de ellas el 2,2% (2)
tienen sindrome alto, y el 1,1% (1) leve y moderado; de modo similar, el 9,7%
(9) de las personas manifiestan dificultad para conservar la amistad de sus
comparieros, de ellas el 5,4% (5) tienen sindrome alto, el 2,2% (2) leve y
moderado; del mismo modo, el 17,2% (16) de las personas refieren problemas
en su entorno laboral, de ellas el 7,5% (7) tienen sindrome alto, el 6,5% (6)
moderado y el 3,2% (3) leve; asimismo, el 6,5% (6) de las personas refieren tener
enfermedad cronica, de ellas el 3,2% (3) tienen sindrome moderado, el 2,2% (2)
leve y el 1,1% (1) alto; sin embargo, el 26,9% (25) de las personas refieren
trabajar y estudiar al mismo tiempo, de ellas el 9,7% (9) tienen sindrome alto y
moderado, el 7,5% (7) leve; por otro lado, el 41,9% (39) de los no docentes
afirman la muerte de un amigo que laboraba en su centro de trabajo, de ellos el
15,1% (14) tienen sindrome alto, el 14% (13) leve y el 12,9% (12) moderado;
amerita resaltar que, el 62,4% (58) de las personas manifiestan dormir menos de
8 horas al dia, de ellas el 23,7% (22) tienen sindrome leve, el 20,4% (19)
moderado y el 18,3% (17) alto; finalmente, el 86% (80) de las personas refieren
no ser reconocidas por su desempefio laboral, de ellos, el 36,6% (34) tienen

sindrome alto, el 25,8% (24) leve y el 23,7% (22) moderado.
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5.2 Contrastacion de hipotesis.
5.2.1 Relacién entre los estresores del ambiente fisico y el sindrome

metabolico.

Ho: No existe relacion entre los estresores del ambiente fisico y el sindrome
metabolico del personal no docente de la Universidad Peruana los

Andes 2021.

Se tomd en cuenta el nivel de significancia de alfa (0.05)

Tabla N° 13 Rangos entre los estresores del ambiente fisico y el sindrome metabdlico

del personal no docente de la Universidad Peruana los Andes 2021

Sindrome metabdlico Total

Leve Moderado Alto
. , fi 0 0 6 6
SINestres o 60%  00% 65% 65%
. fi 8 12 21 41
Er;t{)?zn‘i‘;' Leve % 8.6%  12.0% 22.6%  44.1%
fisico Moderado f 15 J J 33
% 16,1% 9,7% 9,7% 35,5%
fi 5 5 3 13
Alto % 5,4% 5,4% 3,2% 14,0%
fi 28 26 39 93

Total

% 30,1% 28,0% 41,9% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.

Correlacion Rho de Spearman para variable categorica ordinal

Medidas simétricas

Error estandar T Significacion
Valor asintdtico? aproximada®  aproximada
Ordinal por ordinal Correlacion de -,988 ,009 -1,004 ,002¢
Spearman
N de casos validos 93

a. No se presupone la hipétesis nula.
b. Utilizacion del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
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Teniendo como resultado el valor de P = 0.002, se rechaza la Ho, y se

acepta la Hi.

Toma de decision; existe relacion entre el estrés del ambiente fisico y el
sindrome metabdlico, con una fuerza de asociaciébn muy buena en el
personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021 con una

probabilidad de error del 0.2%.

5.2.2 Relacién entre los estresores del Puesto y contenido del trabajo y el

sindrome metabélico.

Ho: No existe relacion entre los estresores del puesto y contenido del
trabajo y el sindrome metabdlico del personal no docente de la

Universidad Peruana los Andes 2021.

Se tomd en cuenta el nivel de significancia de alfa (0.05)

Tabla N° 14 Rangos entre los estresores del puesto y contenido del trabajo y el sindrome
metabolico del personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes

2021.
Sindrome Total
Leve Moderado Alto
Sin estrés fi 2 1 9 12
% 2,2% 1,1% 9,7% 12,9%
Leve fi 9 4 15 28
Estresor del puesto % 9,7% 43% 16,1% 30,1%
y contenidode G oo fi 14 18 12 44
trabajo
% 15,1% 19,4% 12,9% 47,3%
Alto fi 3 3 3 9
% 3,2% 32% 32% 9,7%
Total fi 28 26 39 93

% 30,1% 28,0% 41,9% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.
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Correlacion Rho de Spearman para variable categorica ordinal

Medidas simétricas

Error estandar T Significacion
Valor asintotico? aproximada®  aproximada
Ordinal por ordinal Correlacion de -,878 ,012 -1,409 ,005¢
Spearman
N de casos validos 93

a. No se presupone la hipétesis nula.
b. Utilizacion del error estandar asintdtico que presupone la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.

Teniendo como resultado el valor de P = 0.005, se rechaza la Ho, y

se acepta la Hi.

Toma de decision; existe relacion entre el estresor del puesto y
contenido de trabajo y el sindrome metabolico con una fuerza de
asociacion muy buena en el personal no docente, con una probabilidad de

error del 0.5%.

5.2.3 Relacién entre los estresores de la organizacion y el sindrome

metabdlico.

Ho: No existe relacidn entre los estresores de la organizacién y el sindrome
metabolico del personal no docente de la Universidad Peruana los

Andes 2021.

Se tomd en cuenta el nivel de significancia de alfa (0.05)

63



Tabla N° 15 Rangos entre los estresores de la organizacion y el sindrome metabdlico

del personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021.

sindrome metabdlico Total
Leve Moderado Alto
Sin estrés f 4 4 Ll 19
% 4,3% 4,3% 11,8% 20,4%
fi 10 10 17 37
Ef’”esores de Leve % 10.8%  10.8% 18.3% 39.8%
Organizacién Moderado f 13 J 8 30
% 14,0% 9,7% 8,6% 32,3%
| fi 1 3 3 7
Alto %  11%  32% 3.2% 7.5%
fi 28 26 39 93
Total

% 30,1% 28,0% 41,9% 100,0%
Fuente: Ficha de datos.

Correlacion Rho de Spearman para variable categérica ordinal

Medidas simétricas

Error estandar T Significacion
Valor asintotico? aproximada®  aproximada
Ordinal por ordinal Correlacion de -,198 ,094 -1,931 ,154¢
Spearman
N de casos validos 93

a. No se presupone la hipdtesis nula.
b. Las estadisticas de prueba se ajustan para empates.

c. Las comparaciones de la prueba global no muestra diferencias significativas en las muestras.

Teniendo como resultado el valor de P = 0.154, se acepta la Ho, y se

rechaza la Hi.

Toma de decisidn; no existe relacion entre el estresor de la organizacién y
el sindrome metabdlico en el personal no docente de la Universidad

Peruana Los Andes 2021, tiene una probabilidad de error del 15.4%.
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5.2.4 Relacion entre los estresores relacionados a la organizacion y el

sindrome metabdlico.

Ho: No existe relacion entre los estresores relacionados a la organizacion

y el sindrome metabolico del personal no docente de la Universidad.

Se tomd en cuenta el nivel de significancia de alfa (0.05)

Tabla N° 16 Rangos entre los estresores relacionados a la organizacion y el sindrome

metabdlico del personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes

2021.
Sindrome Total
Leve Moderado Alto
Sin estré fi 4 8 12 24
inestrés - 43% 86% 12,9% 25,8%
/ L fi 18 13 22 53
Estrés eve % 104%  140%  23,/% 57,0%
relacionado a la fi 5 5 5 15
organizacion Moderado %  54% 5 4% 54% 16,1%
Alt f . x : -
0 % 1,1% 00% 00% 1,1%
fi 28 26 39 93

Total % 30.1% 28,0%  41,9% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.

Correlacion Rho de Spearman para variable categorica ordinal

Medidas simétricas

Error estandar T Significacion
Valor asintotico? aproximada®  aproximada
Ordinal por ordinal Correlacion de -,027 ,015 -,268 ,262°¢
Spearman
N de casos validos 93

a. No se presupone la hipétesis nula.
b. Las estadisticas de prueba se ajustan para empates.

c. Las comparaciones de la prueba global no muestra diferencias significativas en las muestras.
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Teniendo como resultado el valor de P = 0.262, se acepta la Ho, y se

rechaza la Hi.

Toma de decision; no existe relacion entre los estresores relacionados a la
organizacion y el sindrome metabdlico en el personal no docente de la
Universidad Peruana Los Andes 2021, con una probabilidad de error del

26.2%.

5.2.5 Relacidén entre los estresores relacionados a la persona y el sindrome

metabolico.

Ho: No existe relacion entre los estresores relacionados con la personay el
sindrome metabdlico del personal no docente de la Universidad

Peruana los Andes 2021.

Se tomd en cuenta el nivel de significancia de alfa (0.05)

Tabla N° 17 Rangos entre los estresores relacionados con la persona y el sindrome
metabolico del personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes

2021
Sindrome Total
Leve Moderado Alto
i 9 0 1 10
Sinestres o 970, 00% 11%  10,8%
, fi 14 15 9 38
Estrés Leve o 151%  161% 9.7% 40.9%
relacionado a fi 5 10 10 oc
lapersona  Moderado w575, 70 8% 108%  26.9%
fi 0 1 19 20
Alto % 00%  11% 204%  215%
fi 28 26 39 93
Total

% 30,1% 28,0% 41,9% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.

66



Correlacion Rho de Spearman para variable categorica ordinal

Medidas simétricas

Error estandar T Significacion
Valor asintotico? aproximada®  aproximada
Ordinal por ordinal Correlacion de -,976 ,001 -,032 ,000°
Spearman
N de casos validos 93

a. Se presupone la hipotesis nula.
b. Utilizacion del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.

Teniendo como resultado el valor de P = 0.000, se rechaza la Ho, y se

acepta la Hi.

Toma de decision; existe relacion entre los estresores relacionados a la
personay el sindrome metab6lico con una muy buena fuerza de asociacién
en el personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021, con

una probabilidad de error del 0.00%.

5.2.6 Relacién entre el estrés laboral y el sindrome metabdlico.
Ho: El estrés laboral no se relaciona con el sindrome metabdlico del

personal no docente de la Universidad Peruana los Andes 2021.

Se tomd en cuenta el nivel de significancia de alfa (0.05)
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Tabla N° 18 Rangos entre el estrés laboral y el sindrome metabdlico del personal no

docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021

Sindrome Total
Leve Moderado Alto

Sin estrés fi 1 1 S !

%  1,1% 11% 5,4% 75%

fi 3 3 14 20

Estrés Leve %  3.2% 3.2% 15.1% 21.5%
laboral fi 7 9 9 25
Moderado 5 55970 97%  26.9%

| fi 17 13 11 a1

Alto % 183%  14.0% 118%  44.1%

fi 28 26 39 93

| tal

% 30,1% 28,0% 41,9% 100,0%

Fuente: Ficha de datos.

Tabla N° 19 Correlacion entre el estrés laboral y el sindrome metabdlico

Sindrome Estrés laboral

Sindrome  Coeficiente de 1,000 -,343"

— Mmetabdlico correlacion
£ Sig. (bilateral) . 001
8 N 93 93
E Estrés Coeficiente de -,343™ 1,000

2 laboral correlacion
o Sig. (bilateral) ,001 .
N 93 93

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

Teniendo como resultado el valor de P = 0.001, se rechaza la Ho, y se

acepta la Hi.

Toma de decision; existe relacion entre el estrés laboral y el sindrome
metabdlico con una baja fuerza de asociacion en el personal no docente de
la Universidad Peruana Los Andes 2021, con una probabilidad de error del

0.01%.
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Aplicacion del procedimiento estadistico Rho de Spearman para

determinar el nivel de correlacion.

Interpretacion.
El coeficiente de correlacion de Spearman de 0.343, indica que
existe correlacion significativa entre las variables estrés laboral y sindrome

metabolico. Segun la escala siguiente:

e 000 -019....ccevvnenn. Muy baja correlacion.
e 020 -0.39...cccceeiennenn baja correlacion.

e 040 -059....cccuvne. moderada correlacion.
e 060 -0.79..ccccecvrrnnnn. buena correlacion.

e 0.80 -1.00....ccccccururnen. muy buena correlacion.

Podemos afirmar que existe una baja correlacion.
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ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

Con respecto al ambiente fisico, el 44.1% (41) tienen estrés leve, de ellos el 22,6%
(21) tienen sindrome metabdlico alto; mientras que, el 35,5% (33) de los que tienen estrés
moderado, el 9,7% (9) presentan sindrome metabdlico moderado y alto; estos resultados
coinciden con Monterosa (41) en su estudio relacionado con el ambiente fisico, afirma
que el 44.4% de su poblacion presentaban estrés laboral debido a la pandemia de COVID

19(41), en ese sentido nuestros datos coinciden con el autor.

Con respecto al puesto y contenido de trabajo, el 47,3% (44) tienen estrés moderado,
de ellos el 19,4% (18) presentan el sindrome metabdlico moderado; mientras que, de los
30,1% (28) que presentan estrés leve, el 16,1% (15) tienen el sindrome metabdlico alto;
estos resultados coinciden con Santana Et al. (42). quienes afirman que la principal causa
del estrés en los profesionales es la falta de personal, segun opinién de los supervisores.
Con respecto a la organizacion, el 39.8% (37) tienen estrés leve, de ellos el 18.3% (17)
tienen sindrome metabolico alto; mientras que, el 32,3% (30) de las personas que tienen
estrés moderado, el 14% (13) tienen estrés moderado; en este contexto, dependen del tipo
de actividad que realiza el personal en la organizacion, estos resultados de estrés leve y
moderado; coinciden con los resultados de Vésquez A. Vincenti A.(12) en su
investigacion afirman que, en el estrés ocupacional y traumatica, las patologias
degenerativas se encuentran inmersas. De modo similar, con los resultados del 57% (53)
que presentan estres leve, el 23,7% (22) tienen sindrome alto; coincidimos con
Monterrosa A. Davila R. (41) quienes en su investigacion afirman que los factores
psicosociales y psicosomaticos asociados al miedo son el comun denominador de los

sintomas del estrés laboral y mas aun en los casos de pandemia.
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Con respecto a las cualidades de la persona, el 100% (93) de nuestra poblacion en
estudio presentan sindrome metabolico, todos ellos viven en altura (3,270msnm)., por lo
que coincidimos con Medrano-Porras, Carlos- Haro y Diaz-Lazo (43) quienes
concluyeron que “existe una alta concordancia entre los criterios de diagnostico que
utilizan las guias de la FID y del PNEC-ATP Il para realizar el diagnostico de sindrome
metabolico en pobladores que viven en la altura, enfatizando que el 58.1% eran mayores
de 60 afos, con predominio en mujeres con sobrepeso. Mientras que en la presente
investigacion se tuvo una poblacion muestral de 81.7% menores de 52 afios, todos ellos
con el diagnastico de sindrome metabdlico que en relacion con el estrés laboral existe una
baja fuerza de asociacion. De manera similar coincidimos con Diaz-Lazo(3) quien
describe que la frecuencia de sindrome metabdlico fue 40.1%, enfatiza que sus factores
fueron el sobrepeso, obesidad e hipertensién arterial; mientras que, en la presente
investigacion, aparte de ello incluimos el HD y glucosa, sin embargo se concluy6 que el
sindrome metabdlico tiene una baja fuerza de asociacion con el estrés laboral; esto indica
que existen otros factores mas como por ejemplo el higado graso (44) procedente de
personas no alcoholicas, la resistencia a la insulina (factores que no se consideraron con

la finalidad de evitar sesgos en la presente investigacion).
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CONCLUSIONES

Poblacién con sindrome metabdlico conformado por 93 personas no docentes 51,6%
(48) varones y el 48.4% (45) mujeres; poblacion menor de 52 afios (81.7%) que
presentan el sindrome metabolico con baja fuerza de asociacion al estrés laboral y
mayores de 53 afos (18,3); en la condicién laboral de contratado 62.4% (58) y
nombrado el 37,6% (35), con el 79.6% (74) de trabajadores mayores a 6 afos de

servicio de la Universidad Peruana los Andes.

Existe relacion entre los estresores del ambiente fisico y el sindrome metabdlico,

evidenciado por un p valor=0.002.

Existe relacion entre los estresores del puesto y contenido del trabajo, y el sindrome

metabolico, evidenciado por un p valor=0.005.

No existe relacion entre los estresores de la organizacion y el sindrome metabolico,

evidenciado por un p valor=0.154.

No existe relacién entre los estresores relacionados a la organizacion y el sindrome

metabolico, evidenciado por un p valor= 0.262.

Existe relacion entre los estresores relacionados con la persona y el sindrome

metabdlico, evidenciado por un p valor= 0.000.

El estrés laboral se relaciona con el sindrome metabolico del personal no docente de

la Universidad Peruana los Andes 2021, evidenciado por un p valor=0.003.
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RECOMENDACIONES

Se propone que el director del &rea de recursos humanos establezca capacitaciones
contintas relacionadas al sindrome metabdlico con enfoque al estilo de vida

saludable principalmente en el personal no docente:

Mantener una empatia con el personal no docente y mejorar la comunicacion

exclusivamente en el estrés laboral a personas mayores de 52 afios.

Explicar anticipadamente al personal de la universidad las causas del estrés laboral y

Sus consecuencias.

Explicar de forma clara las dudas y/o personal, tomando en cuenta sus comentarios

y otros.

Ofrecer detalladamente las consecuencias del sindrome metabolico, y mostrar interés

en solucionar el problema de salud.

Se sugiere al Rector de la Universidad que coordine con el responsable del servicio
de Psicopedagogico el Policlinico Docente Universitario y del programa Reforma de
Vida Renovada de EsSalud, con la finalidad de detectar y prevenir el Sindrome

metabdlico en su personal.
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Matriz de consistencia.

TITULO: “Influencia del estrés laboral en el sindrome metabélico del personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021”

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

GENERAL:

¢Cual es el nivel de influencia
del estrés laboral en el sindrome
metabolico del personal no
docente de la Universidad
Peruana los Andes 20217?

GENERAL:

Concordar el nivel de influencia
del estrés laboral en el sindrome
metabolico del personal no
docente de la Universidad
Peruana los Andes 2021.

GENERAL:

Hi: El estrés laboral influye en el sindrome
metabdlico del personal no docente de la
Universidad Peruana los Andes 2021.

Ho: EIl estrés laboral no influye en el
sindrome metabolico del personal no
docente de la Universidad Peruana los
Andes 2021.

VARIABLE
SUPERVISORA:
e Estrés laboral.

VARIABLE ASOCIADA:
e Sindrome metabdlico.

PROBLEMAS ESPECIFICOS

OBJETIVOS ESPECIFICOS

HIPOTESIS ESPECIFICAS

METODOLOGIA

e ;Cual es el nivel de
influencia de los estresores
del ambiente fisico en el
sindrome metabdlico del
personal no docente?

e ;Cual es el nivel de
influencia de los estresores
del puesto y contenido del
trabajo en el sindrome

e Calcular el nivel de
influencia de los estresores
del ambiente fisico en el
sindrome metabdlico del
personal no docente.

e |dentificar el nivel de
influencia de los estresores
del puesto y contenido del
trabajo en el sindrome

Ho: Los estresores del ambiente fisico no
influye en el sindrome metabdlico del
personal no docente de la Universidad
Peruana los Andes 2021.

Ho: Los estresores del puesto y contenido
del trabajo no influye en

el sindrome metabolico del personal no
docente de la

METODO
Cuantitativo.

TIPO:
Transversal.

NIVEL:
Relacional.




metabolico del personal no
docente?

¢Cuadl es el nivel de
influencia de los estresores
de la organizacion en el
sindrome metabdlico del
personal no docente?

(Cudl es el nivel de
influencia de los estresores
relacionados a la
organizacion en el sindrome
metabolico del personal no
docente?

iCual es el nivel de
influencia de los estresores
relacionados con la persona
en el sindrome metabdlico
del personal no docente?

metabolico del personal no
docente.

Determinar el nivel de
influencia de los estresores
de la organizacion en el
sindrome metabdlico del
personal no docente.

Estimar el nivel de influencia
de los estresores relacionados
a la organizaciéon en el
sindrome metabdlico del
personal no docente.

Medir el nivel de influencia
de los estresores relacionados
con la persona en el sindrome
metabolico del personal no
docente.

Universidad Peruana los Andes 2021.

Ho: Los estresores de la organizacion no
influye en el sindrome metabolico del
personal no docente de la Universidad
Peruana los Andes 2021.

Ho: Los estresores relacionados a la
organizacion no influye en el sindrome
metabdlico del personal no docente de la
Universidad Peruana los Andes 2021.

Ho: Los estresores relacionados con la
persona no influye en el sindrome
metabolico del personal no docente de la
Universidad Peruana los Andes 2021.

DISENO:
No experimental.

POBLACION
MUESTRAL.:

93 trabajadores no
docentes.

TECNICA.
e Andlisis de contenido.
e Evaluacion.

INSTRUMENTOS:
e Ficha de datos.
e Test de estrés laboral.

PROCESAMIENTO Y
ANALISIS DATOS
SPSS V.26

Prueba de Indice de Kappa
de Cohen y Rho Spearman




Matriz de operacionalizacion de las variables.

< VALOR DE
DEFINICION - ESCALA
VARIABLES DIMENSION INDICADORES LA .
CONCEPTUAL VARIABLE MEDICION
= Estresores del Exposicion a productos tdxicos = Si Nominal
ambiente fisico. Ambiente contaminado. * No
Sobrecarga de trabajo.
Horas extras.
= Estresores del Trabajo repetitivo. . Sj
El estrés laboral puesto y contenido Ambiguedad de rol. . NoO Nominal
es |a reaccion del del trabajo. Carga mental.
rsonal 1 Innovacion tecnoldgica.
personal no Promocion y desarrollo profesional.
. docente, ante las - :
Variable . : Estilos gerenciales.
: . | exigenciasy )
supervisora: resiones Conflicto de rol.
. IIoaborales ueno | =Estresores de la Insuficiente remuneracion. = Si
ESTRES s a'ustanqa sUS oraanizacion Cambios en la organizacion. . NoO Nominal
LABORAL JUE g Falta de promocidn profesional
capacidades, Gestion d |
destrezas, para estion de personal.
’ Estabilidad profesional.
afrontar una Sentimiento de pertenencia, cohesion
situacion. = Estresores . b ' ' .

. Conflicto grupal. = Si :
relacionados a la . . Nominal
oraanizacion Hostigamiento. = No

g Comunicacion formal.
= Estresores Proceso de desbordamiento. » Sj
relacionados con Proceso de socializacion. = No Nominal

la persona

Rol laboral.




DEFINICION

VALOR DE

VARIABLES | CONCEPTUAL DIMENSION INDICADORES LA IIE\;ISESIIE:AI\ODI\T:
VARIABLE
El sindrome Obesidad. Obesidad abdominal N Nominal
metabolico es un -
_conjunto d? Triglicéridos altos. :S" Nominal
Variable sintomatologias o No
asociada: metabdlicas Dislipidemia. .si
’ considgradas por Colesterol HDL bajo. . NI(S Nominal
SiNDROME | 1% G
METABOLICO L :
criterios de . - . - . = Si. .
. Hipertension Hipertension arterial Nominal
evaluacion que se *No
indican en los _
indicadores. Glicemia Hiperglicemia N Nominal

*No




Matriz de operacionalizacion del instrumento estrés laboral

Variable | Dimension | Indicadores Items Puntaje
o Exposicion a Peligros en su centr(_) de trabajo 65
5 oroductos Enfermedaq gcupaC|onaI ' 45
.g tOXiCOS Poca exposicidn a elementos nocivos 45
< 5 Frecuente exposicion a elementos nocivos 45
3 :% Desempefia labores que no son de su competencia 35
3+ ) Cambio del lugar donde trabaja 30
% fgﬂg renr;:]ea 4o Cuenta con materiales suficientes para trabajar 20
:"J’ Falta de nuevos materiales de seguridad 15
Cambio a otra empresa en este Ultimo afio 10
_ Sobrecarga de
3 trabajo Frecuentes cambios de actividades ocupacionales 65
3 Horas extras Trabajo en turnos extras en su centro de trabajo 60
g Trabajo
5 repetitivo Tension con las actividades que realiza 55
S Ambigtiedad de
S |rol Compromiso con actividades no programadas 50
§ ‘€ |Cargamental. |Conflictos con sus compafieros de trabajo 30
g 3:' % - Frecuentes sanciones en su centro laboral 20
2 % 2 Innovqc@n Cambio de horas de trabajo 15
s o 5 tecnoldgica Preocupacion al realizar sus labores 15
% 5 g Promocién y Falta de capacitacion en su centro de trabajo 15
o @ 4 desarrollo
g g profesional Tiempo de refrigerio insuficiente 10
= » Estilos
> gerenciales Falta de apoyo en el trabajo 60
Estilos Elevada responsabilidad en sus actividades 45
S gerenciales Asignacion a un cargo de mayor nivel 45
§ Conflicto de rol. | Denuncias contra la empresa asociadas a su labor 45
= Insuficiente _
> remuneracion. | Trabajar mas de 48 horas a la semana 35
= Cambios en la
g organizacion. Cambio en las responsabilidades del trabajo 35
% Falta de
S promocion
I profesional Trabaja sin vacaciones 20
i Gestion de Cambios continuos de nuevos jefes 20
personal. Deudas econdmicas con la empresa 10
Estabilidad
profesional. Frecuentes evaluaciones de la empresa 10
B 05 S Sentimien_to de | Suspension en el trabajo 65
7 S = g|pertenencia, Asistencia frecuente a actividades sociales
W= = o] cohesion. en su trabajo 35
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Insatisfaccion con la actividad que realiza 35
Presencia de nuevos comparieros de trabajo 35
Retraso en el pago de sus haberes 30
conflicto grupal. | Problemas con el personal de otras areas 25
Hostigamiento. | Sus comparieros de trabajo fueron despedidos 20
Problemas con el jefe 20
Comunicacion | Solicita permisos laborales inesperados 10
formal. Dias libres en feriados 5
Proceso de | Muerte de un compafiero del &rea donde trabaja. 100
desbordamiento. | Muerte de trabajadores en otras areas 60
c—; Tiene propuestas de incentivos para retiro 45
S voluntario
4 Dificultad para conservar la amistad
'c'és . de sus compafieros 40
2 § Problemas en su entorno laboral 40
= ] Enfermedad crénica 40
5 Proceso d_e, Trabajar y estudiar al mismo tiempo 35
S socializacion Muerte de un amigo que laboraba en su
= centro de trabajo 30
U Rol laboral. Dormir menos de 8 horas al dia 25
Reconocimiento por su desempefio laboral 25

Matriz de operacionalizacion del instrumento sindrome metabdlico.(37)

Variable| Dimension | Indicadores Items
Obesidad Perimetro cintura mayor o igual a 94 cm en varones.
abdominal - - . -
Obesidad Perimetro cintura mayor o igual a 88 cm en mujeres.
Triglicéridos | Mayores a 150mg/dL.
L altos. Tratamiento hipolipemiante especifico.
o =
% 'c'c: c Dislipidemia Menor de 40 mg% en varones
co & Colesterol _
s 2 g _ Menor de 50 mg% en mujeres
> 3 = HDL bajo.

(o en tratamiento con efecto sobre el HDL)

Hipertension

Hipertension

arterial

Presion arterial sistdlica mayor o igual a 130 mmHg

Presion arterial diastolica mayor o igual a 85 mmHg.

Glicemia

Hiperglicemia

Glucosa anormal en ayunas

Cadigo:
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|:| . Fecha:

Instrumento de investigacion: “Test de Estrés laboral”

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Estrés laboral y sindrome metaboélico en el

personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021”.

INSTRUCCIONES: Marcar su respuesta con una X en las columnas “SI”0 “NO”

Su informacion sera personal y completamente confidencial que contribuira en

identificar el estrés de tipo laboral.
Gracias.

I. Caracteristicas socio demograficas:

1) ¢Cuantos afos tiene usted? --------------=------

2) Sexo:
Varon )
Mujer 0
3) Condicion laboral:
Nombrado 0
Contratado @)
Otro ()
4) Tiempo de servicio:  ---------=====-------
5) Area de trabajo: = ------mm--mmmemmmeee-
Il.  ESTRES LABORAL:
Preguntas Si No

. Estresores del ambiente fisico:

. Peligros en su centro de trabajo

. Enfermedad ocupacional

. Poca exposicion a elementos nocivos

. Frecuente exposicion a elementos nocivos

. Desempefia labores que no son de su competencia

. Cambio del lugar donde trabaja

. Cuenta con materiales suficientes para trabajar

. Falta de nuevos materiales de seguridad

O OOINOOODWNF-

. Cambio a otra empresa en este ultimo afio

I1. Estresores del puesto y contenido del trabajo:

10. Frecuentes cambios de actividades ocupacionales

11. Trabajo en turnos extras en su centro de trabajo
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[12.

Tension con las actividades que realiza

13.

Compromiso con actividades no programadas

14.

Conflictos con sus comparieros de trabajo

15.

Frecuentes sanciones en su centro laboral

16.

Cambio de horas de trabajo

17.

Preocupacion al realizar sus labores

18.

Falta de capacitacion en su centro de trabajo

19.

Tiempo de refrigerio insuficiente

I. Estresores de la organizacion:

20

. Falta de apoyo en el trabajo

21.

Elevada responsabilidad en sus actividades

22.

Asignacion a un cargo de mayor nivel

23.

Denuncias contra la empresa asociadas a su labor

24,

Trabajar méas de 48 horas a la semana

25.

Cambio en las responsabilidades del trabajo

26.

Trabaja sin vacaciones

217.

Cambios continuos de nuevos jefes

28.

Deudas econémicas con la empresa

29.

Frecuentes evaluaciones de la empresa

IV. Estresores relacionados a la organizacion:

30.

Suspensién en el trabajo

31.

Asistencia frecuente a actividades sociales en su trabajo

32.

Insatisfaccién con la actividad que realiza

33.

Presencia de nuevos comparieros de trabajo

34.

Retraso en el pago de sus haberes

35.

Problemas con el personal de otras areas

36.

Sus compafieros de trabajo fueron despedidos

37.

Problemas con el jefe

38.

Solicita permisos laborales inesperados

39.

Dias libres en feriados

V.

Estresores relacionados con la persona:

40.

Muerte de un compariero del area donde trabaja.

41.

Muerte de trabajadores en otras areas

42.

Tiene propuestas de incentivos para retiro voluntario

43.

Dificultad para conservar la amistad de sus comparieros

44,

Problemas en su entorno laboral

45.

Enfermedad crénica

46.

Trabajar y estudiar al mismo tiempo

47.

Muerte de un amigo que laboraba en su centro de trabajo

48.

Dormir menos de 8 horas al dia

49,

Reconocimiento por su desempefio laboral

. Fecha: ---

Instrumento de investigacion: “Ficha de datos de Sindrome metabdlico”
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TITULO DE LA INVESTIGACION: “Estrés laboral y sindrome metaboélico en el
personal no docente de la Universidad Peruana Los Andes 2021”.

INSTRUCCIONES: Completar los datos del paciente segun su sintomatologia.

Su informacion sera personal y completamente confidencial que contribuiré en prevenir
el sindrome metabdlico.
Gracias

. SINDROME METABOLICO:

2. Triglicéridos: mg/dL.

3. Tratamiento con hipolipemiante especifico: .............cevvvvviiniinnn...
4. Colesterol HDL  mg%

a. Recibe tratamiento con algun efecto sobre el HDL: SI () NO ()

5. Presion arterial: mmHg

6. Glicemia en ayunas: ----------------
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Eslrés Laboral

e S ———— -

VALIDACION DEL INSTRUMENTO “TEST DE ESTRES LABORAL" \ﬂ ’u d
Nombre de! experto: Nld(l /l r/lllf e (Cano . Especialidad: Cﬂ'ﬂcﬁ

*Calificar con 0.5; 1; 1.5 6 2 cada itlem respecto a los crilerios de pertinencia,
relevancia, clandad, coherencia y suficiencia’,

! ftems Pertinonc | |
Nhgmensuca*odauab:p ______ 2

Enfermedad acupacionst

| Poca expasioadn a elementas nocives
Frecuente expascion a elomentos nocivos

Desempeda labores que no son de su

competenca

. Camibo del lugar donde ¥abaa

Cuents con matenales subcientes para

| trabagar , )

_Faita de nweves mateniales de sequridad
Cambio 3 otra empresa en este Wbmo aho
Frecuentes cambics de acividades
| ocupacionabes

Trabaj en tumos extras en su centro de

i
|

| Claridad | Coherenc |

|

fm  [oif [t e

|
e te
lest\*

,P’N N”NFN Nt i
|

|

Tension con las actvidadas que realza
Compromiso con acividades no programadas
Conflcaos con sus compaleros de Yabap
Frecuentes sanciones en sy centro laboral
| Cambio de horas de trabajo
_Faita de capactauin en su centra de Yabajo
| Preocupacitn al reai2ar sus labores
Tiermpo de refrigenio insuficiente
| Falta de apoyo en el trabajo

Esvesoms del puesto y conienido del Estresures del ambiente fisics.

i

il e o ol 'NN“"NM NNY“P

vabao

*"FNNPN 9‘N\~'N n N Mvr

bl
i

e e e e e

Asignacin de un cargo de mayor nivel
Denuncias contra 13 empresa asociadas a sy
tabor
Trabajar mas de 48 horas ala semana
| Cambeo en las responsabiscades de! rabyo
| Trabaja sin vacaciones
Camts continuos o8 nueves jefes
_Deudas econdmicas con la emgresa
Frecuenes evaluaciones de 1a empresa
| Suspensdnenel¥abao
Acistencia frecuente a activdades socialas en
su¥yabap
Insndawthconla_mdm”,em
Presencia de nuevos companerus de babigo
7 | Retraso en €l pagn de sus haberes
€ | Problenas con ¢ persocl o obas reas
| Sus companeros de rabagp fueron
T | Oespeados
| Protdemas con o ple
| S pentnesus labo ks, musoer s
| Dias htres en fenados

SN Np&NrNNN‘QLL D I SR B A N Ff‘!\‘-i\"

Esresores de la organzacion

I
s oo fo i 19 NPMMWN(NMN N [ssf o o] 1 [t

won

P o fiofr o el pu 0 NMN'MMFN

i | thl‘r*p 0 PHM

MR R

o N

l

I

l

l

| !
fo 1N 'NNN‘N N

1

™~ NNPin NN N
|

o

pnN:N

l

sl e ores eac nadosala

‘\’W‘#Ni“‘?"

b
|
p—

90

|



Mueste de un compaier del Area donde
s |vobaa { 7—_ z Z 2
5 | Mualedebabaadoes encbasineas | [ 2 2 ~ 4
» Tiene propuestas de incentivos para retirn
$ | vounai 2 -52. 2 z /
..§. g Dificukad para conservar In amistad do sus. 2 / p= 2 2
8 § [Podenasensuenbomolobord | @ 2 2 2 Z
& O Tolomedad codiwa 7 2 Z z z
g | Trabajar y echudiar al mismo iempo il 7 ] Zz z E
Muerte de un anvoo que laboraba en su
SRR I N L I
W | Domi menos de 8 horas & dia P z Z f_ Z
Rcomnrhpasudemmﬁolabaﬂ Z o 2 Z
Nola. si hubiera alguna observacion, el inslrumenlo debe ser con'egldo
antes de ser aplicado, salvo mejor parecer del experto.
Decision del experto: El instrumento debe ser aplicado Si (X) No( )
Observaciones: ...... T T T O,
; Defciense j Requar | Buena Excelents
Definicion 1. 76 [0 [ 6 | 21- [ 26- [ 31- [ | 41- [ 45- | 51- | % | 61- [ 65- | 71- [ 76- | 81- [ 85 | 81 | %
511015 |20 | 25 )30 |35 40|45 )% |55 |60 a5 70|75 |80 |85|90)e] w0
£l conoepto
Eromes
aoiicable 7{5
Reprmeanta a2
(a2 dimansiédn
apachica del T)a
consTuds
2
formdado

i 1

Suficierca Coberoncla | Clardad Relevarcia | Partinancla g

b s 18

PROVEDI) | 1% :[85

e ""ﬂmu;"";',z"”’
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Eslrés Laboral

VALIDACION DEL INSTRUMENTO *TEST DE ESTRES LABORAL®
Nombre Jel experlo, s sen A Anainan B/l Especialidad, Uemeas o 6 S4UO

“Calificar con 0.5, 1; 1.5 6 2 cada item respecto a los criterios de pertinencia,
relevancia, claridad, coherencia y suficiencia”,

Items
Pelgros en g1 centro de babao
Enfermedad coupaconal
_Poca expossidn a clomentos noches
Frocuente exposicidn a clementos nochos
Deseabnila Maes g 1w son (o st

competencia

Camivo del hagav donde rabg
Cuenta con materiales suficientes para
Sabhaar

_Faita de nwevos materiales de seguridad
Camdi @ otra ompicsa oA este U aflo
meaum

|
|“|N7"
i |
I IN
“f"#u

g
1
s
|
|

|
|

ﬁcw»n] © a‘n\mrmwwlm\ N RN R h'N AN

i~

NN
SR NECIN ShEY

-~
W,

|

o

| Trabap en bamos extras en su cenro de

Tmmbmum
Comoramios £an aa5idados 00 prosramadas

Confiictos con sus compalienys de wahapn
Fracuenles sanciones en su cenlyo laboral

iabt'p

_Cambno de horas de rabajo

Mwﬂcmmsumaw

F— ©OCUPACION &l realizar sus laberes
Ticmpo do retigerko insuicionts

Falta de apoyo en el yabao

_Elevada responsabiidad en sus actividades
Agignacion de un cargo de mayor nivel
Denuncias contra 'a empresa asociadas & su

labor

| Trabagar mis o 48 horas 3la somang

‘___QLM“"“!L

‘ Sin vacacones
Mmdemgu

Deudas econdmicas con la empresa

Frecuentes evaluaciones de 1a empresa

[ Suzpenssa en d babgo

Asstencia frecuente 3 actindades sociales en

| subabdo
 Insatsfaccion con [a activdad que reakza
2 68 nuevOs companieros de |
Retraso en e pago de sus haberes

Prodiomos con of perconal de ciros droxg
Smemwudnwm

dupom
m:mdhle

| Solecta permisos labordles inesperados |
| Dias libres en feriados

n{rfr e ralnaftel f | IR RN NWN \I\NI

NNerNp N I\)[NjN NN

wkjwn»n»’m LS

ﬁw\
Nh&«m‘an\\s \eﬁ\hkoq\wshkﬁ\\‘ “T"W\M&N nl\a W g ™

\°MH°’N

w{» NIW..

NLNNN
B w1 [ st D FMTT«M\’&

Estresores de 'a organzacion | Estresores del pues'o y contendo el Estrassres dal ambieme Ssico ;

nehiyl 1o INrl il s Prabr IR

Estresores relacionados a la
ovganmdén

N‘\Tv W m#ndwm\lﬂf’
vaw SRR
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M&nuuﬁmﬁnumm
babya.

'_%ha bebigothees e obas aem |
Propuestas de incentivos pvarefro |
wluntario

g _ﬁlamm'mmhi&muws

| Problemas en su entomo inboral
* | Efoimedad cidoka =
Irabgr y estuor al o fompo |
de un amigo que laboraba en su
| conto de

FNNﬁN

|
» @‘NN&N NHN

HN

Estresores relacicnados con la
ers

NI TINEI RNV

SR VRS I SENY
pka“ A A

{
,oungme'imu'a'ehiai_dn"___, I'4
CCONCHTENto por 51 desernypedo laboral 2 z - =
Nota. si hubiera alguna vbservacion, el inslrumento debe ser coregido
antes de ser aplicado, salvo mejor parecer del experto.

Decision del experto: E1 instrumento debe ser aplicado Si (X No ()
ol . : G —

------------------------------------------------------

N* Defcienta Regular Buena Excelents
Definicén 1-6-1!-Iﬂ-21-26-3!-34'-08-5'-56-8!-6&71-7&0!-3%3
51015202530:50550500 70 80 |8 90| |10
01 8 concepla
ledoon o3
hcable
92

Sufcenca | Cotence | Cladsad mm?

damestisan
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO “TEST DE ESTRES LABORAL"
Nombre del experto Wictor Floress. Ayala. .. especiaiaad. Cienias Solud

*Calificar con 0.5; 1: 1.5 2 cada item respecto a los criterios de pertinencia,
relevancia, claridad, coherencia y suficioncia’.

€ Itoms
Peligros en su conto de Bobiyo
Erdormedad ocupacional

Poca expasicidn a elemertios nochvus =5 €
Frocvente expasicidn a elenenkos ochvos
Desamped lalves qua no son e su

| Variable

i
:
;
ol
i
!
1

RN
| |
NNRW
ANLSER
|

] |

N:
i i |
jili

|
|

1N
»

H«.t»& N &‘&\L@'

|
hil

oonpetencia - 1
Cambvo dol hogr donde baboja = |
Cuenta con malenales suficientos para
by - »
Falta de nvevos matenaes de sequidad
Combia 3 oFa cmpitsa ¢n et Bteng 3o
Frecuentes cambios de actividades

TQQUMmmunwwnu

| rada
Tensidn con las actvidades que realiza
| Compromiss con actvadades 1o programadas |
Conflictos con sus compariesos de rabao
Frecuentes sanciones ea su centro labordl
| Cambio de horas de ¥abao
| Falta de capactacin en sy centro de babajo
;gggmmwwuums
Tiomps de rofigerio insufciente
[Fata de apoyo en ol yabap
| Blevaca responsabhdad en sus actvidades
Asignacian Ge un cargo de mayor nivel
Denuncias contra |a empresa asociadas a su
labor
[ Cambin en las responsabidares del vabap
Trabdja sin vacacones

coninuos de 2
Deudas economicas con |3 empresa
Frecuenes evaluaciones de la empresa
Suspensiia ca ol raddjo
Asistencia frecuente a actividades sooales en
[suvabao
Insatisfaccion con la actvidad que realiza
Presencia de nuevos compafieros de trabao
5 [ Retasoen el pago de sus haberes

QQmewmmwkwmmm

Sus compafleros de trabajo fuaron
 despedios
Probiemas con ef jefe
Dias libres en feriados

vab#o

rLbNF Dy NH\% AN

AR

I

\
~N

mbLkoh\ﬁLeiNM 20 [N N Hm il

Estrés Laboral

il

Estresores de 'a organizacin | Estresorss del pues'o y contenido del | Estiesores del ambents fisico.

ST
AShohd 20 RohsheRs( 2 NN}Q#FHN& tq

M‘moﬁkk N»lhmm &“rw

NNNﬁN b b b pefpahel Y »rx

Estresores relacionados a la
organizacién
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‘“T«JNLNM\ R0 N
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s frma et |2 12 |2 | 2

§ ?&*UMN:%U'MH?*__H 4 _Z_ Y 2

g it pian i 5 20 - A I
Dificuttad para conservar In amistad de sus z z Z z

%; Problemas en su entomo laboral 12 12X |3

£ 6 Cotamadad cidika — & ¥ 2 4_

s Traboju yestdw ilmeroberge | 2 | 7 Z

< m:nwmlmwmu 2 ﬂ Z ﬂ

3 | Dot mewsdeSioasaldia T T & -2
mewwww Z Z Z “Z

Nola. si hubiera alguna observacion, el insliumenio debe ser corregido
antes de ser aplicado, salvo mejor parecer del experto.

Dodsiénde!expem:ElhstmmenbdebewapliudoSi(]d No( )
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Consentimiento informado



“Influencia del estrés laboral en el sindrome metabdlico del personal no docente de

la Universidad Peruana Los Andes 2021”

Mediante la firma de este documento, doy mi consentimiento para que me entreviste un
personal autorizado del Proyecto de la Universidad Los Andes, organizacion de
investigacion no lucrativa situada en Huancayo. Entiendo que la entrevista formara parte
de una investigacion centrada en el estrés laboral y el sindrome metabolico. Entiendo que
se aplicard una prueba sobre estrés laboral y en los horarios que me convengan. Se me
haran algunas preguntas acerca de mi estado de salud. La intervencion durara aprox. 15
minutos. Es también de mi conocimiento que el investigador puede ponerse en contacto
conmigo en el futuro, a fin de obtener mas informacion.

Entiendo que fui elegido(a) para participar junto con otras personas porgque me encuentro
laborando en la parte administrativa de la Universidad Los Andes. He concedido
libremente esta reunion. Me informaron que es totalmente voluntaria y que aun después
de iniciada puedo rehusarme a responder cualesquiera preguntas o decidir darla por
terminada en cualquier momento. Se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas no
serén reveladas.

Este estudio contribuira a entender mejor si existe algin nivel de influencia entre el estrés
laboral y el sindrome metabolico. Sin embargo, Yo no recibiré ningun beneficio
econdmico directo como resultado de mi participacion o como compensacién por
cualquier esfuerzo, molestia o0 costo en bienes asociados con mi participacion en este
estudio.

Para tal fin he brindado al investigador la informacion solicitada en forma veraz sobre
mis antecedentes y estado de salud.

Fecha, Huancayo setiembre, 2021.

Firma del investigador Firma del trabajador (entrevistado)
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Anexo: Criterios y definiciones propuestos por las diferentes organizaciones.

Medida clinica EGIR OoMs NCEP ATP IlI AACE IDF AHA Srteres
unificados
Afo 1989 1998 2001 2003 2005 2005 2009
N ol L Dl M2 GAMIITG NIDGane GAA, ITG NIngare NRGaTe Ninguno
insulina >percentil 75
Criterios RI mas o.tros RI mas o.tros 3de5 RI mas gtro 1T PA rr.1as.otros 3de5 3de5
2 criterios 2 criterios criterio 2 criterios
Razdn cintura/cadera:

PA =90 cmen Hombres >0,9 PA =102 cmen = PA =90 cm en PA>102 cm en
Obesidad central hombres hombres hombres hombres Seg;{n area ‘

PA =80 cm en Mujeres >0,84 PA =88 cm en . PA =80 cm en PA>88cmen 9SOgraticayetnia

mujeres mujeres mujeres mujeres
- IMC >30 s IMC =225 = =
=150 mg/dL =150 mg/dL
TG =150 mg/dL =150 mg/dL =150 mg/dL =150 mg/dL forendratamientoll (brendratamionic) =150 mg/dL
<40 mg/dL <40 mg/dL
HDL (hombres) <39 mg/dL <35 mg/dL <40 mg/dL <40 mg/dL Oeh e ol o ) <40 mg/dL
. <50 mg/dL <50 mg/dL
HDL (mujeres) <39 mg/dL <39 mg/dL <50 mg/dL <50 mg/dL T G SRR el SO <50 mg/dL
Presidn arterial =140/90 =130/85 mg/dL =130/85 =>130/85
(mmHg) (o en tratamiento) =130790 =130/85 =190/82 (o en tratamiento) (o en tratamiento) (o en tratamiento)
Glicemia en ayunas
>110 mg/dL >100 mg/dL, >100 mg/dL >100 mg/dL

Glucosa GAAITG GAA.ITG, DM2 (incluida DM2)* GAAITG DM2 previamente (o en tratamiento) (o en tratamiento)

diagnosticada

OMS: Organizacién Mundial de la Salud; EGIR: Grupo Europeo de la Resistencia a la Insulina; NCEP ATP IlI: Panel de Tratamiento del Adulto Ill; AACE: Asociacion
Americana de Endocrindlogos Clinicos; IDF: Federacién Internacional de la Diabetes; AHA: Asociacién Americana del Corazén; RI: insulinorresistencia; GAA:
glicemia en ayunas alterada; ITG: intolerancia a la glucosa; TG: triglicéridos; HDL: lipoproteina de alta densidad; T: tratamiento; DM2: diabetes mellitus tipo 2;
IMC: indice de masa corporal; PA: perimetro abdominal. * Modificado posteriormente por AHA/NHLBI a >100 mg/dL.






