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RESUMEN 

El presente estudio tuvo como objetivo general determinar los factores 

asociados al trastorno de estrés postraumático en bomberos de Trujillo, 2024. 

Mediante un diseño de investigación de tipo correlacional, conformada por una 

muestra de 69 bomberos entre las edades de 18 a 59 años. Los factores asociados 

al trastorno de estrés postraumático (TEPT) en la población de estudio son los 

factores socioeconómicos, dentro de ellos encontramos al ingreso económico 

mayor a  s/.3000, que equivale al 11.6% de la muestra, también el estado civil 

soltero con un 13% de la muestra. Dentro del factor psicológico se encuentra el 

insomnio e hipersomnia como parte del factor psicológico con un 14.5% de la 

población. Estos tres factores cuentan con una significancia menor al 0.05 lo que 

indica que están asociados al TEPT de manera significativa. 

 

PALABRAS CLAVES: Trastorno de Estrés Postraumático, bomberos, 

factores asociados. 
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CAPÍTULO I: INTRODUCCIÓN 

1.1. Realidad problemática  

Los bomberos del mundo desempeñan una ardua labor con el cumplimiento de una 

misión invaluable para salvaguardar las vidas de las personas expuestas al peligro, 

en su mayoría de veces, en contextos altamente estresantes que pueden llegar a 

ser los efectos causales que llevan a desarrollar el trastorno de estrés post 

traumático (TEPT). Tal como nos hace evidente Rojas (2016) que en la población 

general la prevalencia del TEPT es del 3,5% afectando más a los adultos y se 

observa que es más frecuente en mujeres respecto al sexo. Acorde con el Manual 

diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales (DSM V - 2014) observamos 

que el índice de TEPT es más alto en personas cuya profesión les expone a 

elevados eventos traumáticos como los bomberos. En esa misma línea, en una 

vista más cercana, el Comando Nacional del Cuerpo General de Bomberos 

Voluntarios del Perú (2024) en sus estadísticas que abarcan desde el 2022 hasta 

junio del 2024, indica que se atendieron 44692 emergencias a nivel nacional y solo 

en La Libertad se respondieron a 3684 emergencias; según su tipo, fueron las 

médicas, incendios y accidentes vehiculares las que más prevalecieron, dentro de 

ellas eventos altamente estresantes y de vulneración a la integridad física. Ello 

explica el interés por el estudio de esta población. 

Durán et al. (2020) define al TEPT como una potente reacción emotiva ante un 

evento altamente estresante, trayendo consigo la perturbación del sueño, 

conciencia o el comportamiento, el cual peligra el bienestar o vida del sujeto. El 
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DSM V (2014) indica que ocho son los criterios para diagnosticar el TEPT en 

mayores de 6 años, siendo alguno de ellos: exposición a la muerte, lesión grave o 

violencia sexual (real o amenaza), evitación de estímulos relacionados al evento 

traumático; desgaste social o laboral y no son atrbuibles dichos efectos al consumo 

de sustancias. Estos se deben exteriorizar posteriormente del acontecimiento 

traumático y estar vinculado a ello. 

La décima edición de la Clasificación internacional de enfermedades (CIE-10) 

señala que los eventos altamente estresantes conllevan a consecuencias directas 

que muchas veces emanan en el TEPT, sin embargo, existen factores 

predisponentes que mitigan o agravan la evolución del trastorno. FDG  (CIE - 10, 

2014). En concordancia, Rojas (2016) indica que los caracteres de las personas 

explican si existe mayor probabilidad a desenvolver el trastorno, dichas 

características pueden ser variables psicológicas y de índole biológico. 

 Sun et al. (2020) sobre la prevalencia y predictores del TEPT, depresión y el 

crecimiento postraumático entre bomberos chinos, se obtiene que los niveles de 

estrés eran distintos entre bomberos debido a sus diferentes especialidades y su 

tiempo de servicio. Vasconcelos et al. (2021) en un estudio en bomberos brasileños 

se dijo que El TEPT se predijo a partir de factores estresantes operativos y 

organizacionales, además, en el seguimiento de la investigación y la población se 

informaron una superior dominante de consumo de tabaco, alteración de sueño, 

anhedonia y tenían más probabilidades de tener sobrepeso. En un artículo de 

investigación del Journal of traumatic stress se evalúa la interacción de la 

emocionalidad negativa frente a la exposición al trauma en bomberos de EEUU 
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para predecir prospectivamente los síntomas del TEPT durante los primeros 3 años 

de servicio de bombero, se determina que esta disposición emocional negativa 

conjuntamente con el nivel traumático predijo la sintomatología de TEPT. (Meyer 

et al., 2021). En relación, la Asociación Americana de Psicología realizó un estudio 

en adultos estadounidenses que padecieron eventos traumáticos y además 

presentaban TEPT, así, se logró obtener que ambos grupos aumentaban su 

tendencia a fumar tabaco, estos eran más propensos al consumo diario. (Estey 

et al., 2021). Ghilardi M. (2023) en su investigación en tres compañías de bomberos 

de Trujillo - Perú identificó a las variables nivel socioeconómico, casado como 

estado civil, más de 20 horas por semana como carga laboral y el consumo de 

tabaco como variables que influyen en los bomberos que presentaban TEPT.  

Se identificaron antecedentes que vienen contribuyendo al entendimiento de la 

prevalencia y los factores asociados al TEPT en bomberos. 

En Madrid, España, Crespo, et al. (2012), que cuyo objetivo es la evaluación 

de TEPT en la población seleccionada, en un estudio correlacional, entre el estrés 

postraumático y la ansiedad, de corte transversal y estudio de campo, disponiendo 

de 175 sujetos entre 39 y 21 años, en mayoría mujeres (70%), en suma, estuvieron 

expuestos a algún suceso traumático; se utilizando como instrumento la Escala de 

Evaluación Global de Estrés Postraumático, con una confiabilidad Alfa de Cronbach 

de 0.90. Se halló que un 20% sufrieron accidentes de transporte; 13% atentados 

terroristas; 90% indicaron que el episodio traumático fue grave o extremo; el 81% 

tuvo conocimiento del episodio, más de tres meses antes de la evaluación, y más 

del 50%, lo vivió por única vez. 
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En Latinoamérica, el TEPT que padecen los individuos víctimas de eventos 

trágicos, escapan del enfoque de los espacios de servicio a la comunidad, notando 

ausencia de preocupación por la salud mental, a ello se suman las diferentes 

estaciones de bomberos, las cuales distan de centrarse en contrarrestar los 

síntomas que se manifiestan en sus efectivos tras las reiteradas exposiciones a los 

eventos de riesgo (Quispe, 2020). Por su parte, Aguas, et al. (2023), en Ambato, 

Ecuador, se disponen en resolver la relación entre el estrés postraumático y la 

ansiedad. Con un diseño cuantitativo, de corte transversal, la muestra se obtiene 

de 102 voluntarios entre 20 a 54 años de edad (90.2% varones y 9.8% mujeres), y, 

un nivel de confiabilidad Alfa de Cronbach, 0.90; para la evaluación se utiliza la 

Escala Global de Estrés Postraumático y la Escala de Ansiedad de Hamilton, en 

donde se identificaron que el 82,4% (N=84) padecía un nivel bajo de TEPT, frente 

a 17,6% (n=18) que padecía un nivel medio bajo.  

Asimismo, Alarcón, et al. (2018), presenta como objetivo determinar la 

porcentualidad de TEPT en su población de estudio,  mostrando ser una 

investigación cuantitativa y por su objetivo clasificada como descriptiva, su muestra 

por un total de 73  bomberos de planta y operativos del cuartel del Cantón 

Portoviejo, empleando el instrumento  el CAE, llegando a la conclusión que son 32 

los  sujetos detectados con TEPT, mostrando mayoría en bomberos de sexo 

masculino; parte de la muestra solo se considera a los individuos dx con el 

trastorno. 

 De otro lado, Ramos (2019), busca estimar el afrontamiento y disociación 

peri traumático en el transcurso de la manifestación del TETP de los bomberos de 
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diferentes ciudades en Chile. Evaluando una muestra final de 736 bomberos (86% 

varones, 14% mujeres) de 10 localidades pertenecientes a 82 compañías. Para 

recopilar aspectos sociodemográficos y otro como exposición hostil del laburo de 

bombero, afrontamiento, trauma, síntomas referentes al trastorno. Este trabajo 

comprende cuatro estudios cuantitativos transversales de los cuales se consideran 

los 3 primeros estudios para esta investigación. La muestra de los 3 primeros 

estudios fueron bomberos chilenos de diversas ciudades y en el estudio 4 se realizó 

con bomberos españoles de Albacete. La información se obtuvo a través de 

cuestionarios autoadministrados para evaluar factores sociodemográficos 

(cuestionario sociodemográfico), exposición adversa del trabajo de bomberos 

(QEAT-QPAT), trauma personal (LEC-V), afrontamiento (Brief-Cope), síntomas de 

estrés traumático (PCL-V), síntomas de disociación peritraumática (PDEQ) y 

psicopatología (BSI) en el caso de la muestra a estudiar. Como efecto, se reportó 

que los sujetos de estudio se encontraron expuestos a un promedio de 24 

eventualidades adversas consecuencia del trabajo con un 2% probable de TEPT, 

21% de disociación peritraumática y 1% de síntomas psicopatológicos. 

Encontrándose asociado al TEPT la educación, el trauma personal, la reiteración 

de exposición adversa, la evaluación de la eventualidad, sintomatología 

psicopatológica, la disociación peritraumática y el afrontamiento desadaptativo. 

Si ponderamos los resultados de las investigaciones descritas, podemos 

advertir que a nivel internacional el impacto del TEPT es bien marcado. Sin 

embargo, no hay mayor abordaje en las variables que influyen en la manifestación 

del TEPT, lo cual respalda la importancia de estudio de los mismos.  
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En nuestro país, Ponce de León (2019), en Lima Metropolitana, a fin de 

explorar el nexo entre los síntomas del TEPT y la calidad de vida, usa para la 

investigación un muestreo no probabilístico de tipo intencional, significando que se 

toman en cuenta los criterios sugeridos por el evaluador, así se optó por conformar 

116 bomberos en actividad como población en dónde el 84.5% fueron del sexo 

masculino, la edades de la poblacción oscilaban entre 18 y 66 años con una media 

de 32 años, se divide en: el grupo con carga laboral baja (n = 34, máximo de 20h x 

sem.) y el de alta carga laboral (n = 82, +20h a la semana), así se ocupa la Escala 

de Impacto del Evento Revisada para el Perú (IES-R; Gargurevich, Luyten, et al. 

2009); los resultados que reportó fueron de 0.97 (carga laboral alta) y 0.70 (carga 

laboral baja), para el efecto del TEPT (bajo impacto), y un índice de calidad de vida 

de 8.50. La correlación entre variables fue negativa y significativa (r=-0.21, 

p=0.015). Se observó como resultado al comparar a ambos grupos que los 

miembros con alta carga laboral exponen un grado superior de evitación, a 

comparación con el grupo con carga laboral baja. Las correlaciones encontradas 

fueron significativas y negativas entre las subescalas que evalúan TEPT y las que 

evalúan el nivel de calidad de vida (CV). Pero se encontraron dos excepciones que 

no fueron significativas. Primero, la CV con dificultades para dormir en sujetos con 

carga laboral baja (r = -.28, p = .115) y segundo, evitación con CV en individuos con 

carga laboral alta (r = -.14, p = .208). Así, aquellos con carga alta reportaron grados 

más elevados de evitación (M = 1.06, DE = 0.96), en comparanza al grupo con 

carga laboral baja (M = 0.67, DE = 0.69), mostrando diferencia significativa (Mdif = 

-0.39, p = .015). 
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En un estudio realizado en Lima, Vicuña (2023), se evaluó la correlación 

entre el TEPT secundario y el nivel de ansiedad en los bomberos. Se utilizó un 

diseño correlacional y se seleccionaron 128 efectivos de 11 compañías de una 

comandancia departamental. Las edades oscilaban entre 18 y 57 años, con 

períodos de servicio de 1 a 34 años. Se evaluaron utilizando la Escala de Estrés 

Traumático Secundario (EETS) y el Test de Ansiedad de Zung. Los resultados 

mostraron una correlación significativa y directa entre el estrés traumático 

secundario y la ansiedad. Además, se hallaron asociaciones significativas en las 

subescalas de intrusión, evitación y activación del estrés traumático secundario, así 

como en el subdimensión de sintomatología afectiva de la ansiedad. 

Por otro lado, en el Callao, Diaz (2022), con la finalidad de estudiar la relación 

entre el impacto del TEPT y la satisfacción laboral, en un diseño no experimental, 

con variables no manipulables. Se evalúa las variaciones en diferentes contextos 

que son los naturales, transversales y correlacionales, con una conformación de 

145 efectivos voluntarios de los cuales fueron 119 masculinos y 26 femeninos, de 

tal forma se opta por la Escala de Trauma de Davidson (adaptada por Bobes et al. 

2000) como instrumento, llegando así a encontrarse que el 12.4% padecen el 

trastorno en un nivel regular (promedio), y el 1.4%, en un nivel alto; sin embargo, 

determinó inexistencia de relación significativa entre las variables en estudio 

(p=0.061; p>0.05).. 

Ghilardi M. (2023) planteó identificar los factores relacionados con el TEPT 

en bomberos trujillanos que prestaron servicio en el periodo del COVID-19 entre los 

años 2020-2021. Se realizó un estudio analítico, transversal, donde participaron 48 
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miembros de 3 compañías de Trujillo, los cuales se dividieron en la existencia o no 

de TEPT y se utilizó la escala de gravedad de síntomas del TEPT (EGS-TEPT). En 

el resultado de las variables estadísticamente significativas respecto al análisis 

bivariado (p<0.05), se determinó a las variables nivel socioeconómico D y E 

(p=0.022), casado como estado civil (p=0.027), alta carga laboral (p=0.024) y 

nicotismo (p=0.016) como elementos relacionados al TEPT. En el estudio, no se 

encontraron diferencias significativas en las variables de edad, sexo, IMC, 

alteraciones de sueño y rango entre los efectivos con TEPT y aquellos sin dicho 

trastorno (p>0.05). La prevalencia de este trastorno fue del 45.8%, y de ellos, 

además un 72.7% mostraron por lo menos uno de los factores estadísticamente 

significativos.  

Huamán, et al. (2022),  en Trujillo, con el objeto de identificar el enlace de la 

adaptación y el TEPT, asociado con atención de accidente, para ello, se dispone 

un trabajo de prototipo cuantitativo no experimental descriptivo- correlacional 

simple; de corte transversal con una muestra establecida por  130 efectivos de La 

Libertad los que son evaluados con el cuestionario para evaluar la adaptación y el 

estrés postraumático al atender emergencias, finalmente se encuentra una 

correlación de Pearson positiva y considerable (r=0.61), y una significación 

estadística, p< 0,05; asimismo, el 90% tienen una contestación flexible en presencia 

de la respuesta a emergencias, mientras que el otro 10% una respuesta 

desadaptativa, un 46.1% un nivel de estrés promedio, y tan sólo un 18.5% tienen 

una alta repetición de estrés postraumático; también cabe señalar que indican el 
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56.2% de abordajes son para llamadas de emergencias severas y, el 43.8% para 

llamadas de emergencias moderadas.  

En el Perú, el impacto del TEPT es menos marcado, pues, así advertimos 

en los resultados de las investigaciones descritas, Sin embargo, no hay mayor 

relevancia en los factores que pueden intervenir en el TEPT, situación que merece 

ser abordada por la academia. 

Dando a conocer el marco teórico, observamos que referente a la dimensión 

ambiental, según el DSM V (2014) abarca como factor de riesgo para desarrollar 

TEPT, donde dentro de este se encuentra el nivel socioeconómico, las 

adversidades económicas, siendo esto de índole relevante incluso antes de vivir el 

evento estresante, donde en cuanto mayor es la magnitud del trauma y menor el 

apoyo social y la estabilidad familiar entonces es mayor la probabilidad de TEPT, 

ya que ellos vienen a ser agentes protectores si están significativamente 

desarrollados. Así mismo, se asocia este trastorno con los altos grado de empleo 

de los servicios médicos y costes económicos notables. 

El consumo de sustancias psicoactivas como el tabaco es una variable 

asociada a trastornos mentales que cumple con ciertos criterios y manifiesta un 

comportamiento alterado como el insomnio, sueños extraños, humor alterado, 

desrealización, intromisión del funcionamiento personal (CIE-10, 2022). Los 

trastornos a raíz de sustancias comórbidos y trastornos conductuales son más 

habituales en varones que en el sexo opuesto (DMS 5, 2014). 

Es más frecuente observar el padecimiento del TEPT en mujeres que en 

varones, presentando más duración de este. Se aplica una probabilidad más alta 



“FACTORES ASOCIADOS AL TRASTORNO DE ESTRÉS POSTRAUMÁTICO EN BOMBEROS. TRUJILLO, 2024” 

 

García, K.; Sandoval C. 
Pág. 

18 

 

de estar sometidas a eventos altamente estresantes como violencia interpersonal, 

violencia sexual y otros eventos (DMS 5, 2014). 

Una edad más joven al experimentar la exposición a los sucesos traumáticos 

son genotipos que pueden ser protectores o de riesgo al individuo (DSM 5, 2014).  

Los trastornos del sueño-vigilia tienen dentro sí: insomnio, hipersomnia, 

narcolepsia, relacionado con la respiración, alteración del ritmo circadiano de 

sueño-vigilia, alteración del despertar del sueño no REM, pesadillas, alteración de 

la conducta del sueño REM, síndrome de piernas inquietas y alteración del sueño 

por sustancias. Los individuos demuestran insatisfacción con la cantidad, horario y 

la calidad del sueño (DSM 5, 2014). Según Navarro et. al. (2022) el sueño tiene un 

rol muy relevante y esencial en el neurodesarrollo. La falta de éste influye en la 

salud física, la cognición, las conductas y el área socioemocional. 

Dentro de la población adulta la tasación nutricional antropométrica se 

realiza con el IMC, en donde, la delgadez aplica desde <16 a <18.5, el rango normal 

desde 18.5 a <25, el sobrepeso se observa desde 25 a <30 y finalmente la obesidad 

se encuentra en el rango desde 30 a < 40 (MINSA, 2012). 

La reexperimentación evidenciada como un síntoma del TEPT se puede 

observar cómo intrusión de imágenes recurrentes, con el sentido de estar 

reviviendo la experiencia traumática, pesadillas, reacciones fisiológicas o 

psicológicas con gran incomodidad.  

La evitación o esfuerzo para evitar los recuerdos es otro factor que se 

evidencia después del suceso traumático. Se evitan recordatorios externos como 

personas, lugares, conversaciones, etc. asociados con el evento (DSM 5, 2014). 
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Además, según Vazquez-Aquino (2014) la evitación o embotamiento también se 

refiere a la pérdida de interés en cosas que antes interesaban. 

La activación o reactividad induce al sobresalto fácilmente, sentirse 

tensionado o mantenerse en guardia, además, existe la complicación para 

concentrarse y conciliar el sueño. También, sentirse irritable o evidenciar 

comportamientos arriesgados, destructivos o imprudentes (Instituto Nacional de la 

Salud, 2023). 

Se consideró la perspectiva psicodinámica de Horowitz, et al. (1979) aborda 

que el TEPT es una perturbación de los procesos cognitivos y afectivos, dificultando 

la integración del trauma a esquemas preexistentes, sumado a ello, postula que el 

trauma produce un deterioro de la autopercepción, como un yo dañado y 

considerablemente vulnerable. En conexión, respecto a la dimensión intrusión, et 

al. (1979) abundancia involuntaria de pensamientos, imágenes, sentimientos y 

pesadillas recurrentes relacionados con el estrés; se le añade la dimensión de 

evitación, a la que proponen como la negación del estresor y sus consecuencias, 

evitación de pensamientos, sentimientos y situaciones relacionadas con el mismo, 

embotamiento emocional. 

Los estudios clínicos, de campo y experimentales de la respuesta a eventos vitales 

potencialmente estresantes arrojan hallazgos concordantes: existe una tendencia 

humana general a sufrir episodios de pensamiento intrusivo y períodos de evitación. 

Una escala de malestar subjetivo actual, relacionada con un evento específico, se 

basó en una lista de ítems compuestos por experiencias comúnmente reportadas 

de intrusión y evitación. Las respuestas de 66 personas ingresadas en una clínica 
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ambulatoria para el tratamiento de síndromes de respuesta al estrés indicaron que 

la escala tenía un grado útil de significación y homogeneidad. Los grupos empíricos 

respaldaron el concepto de sub puntuaciones para intrusiones y respuestas de 

evitación (Horowitz et al., 1979). La escala de impacto de estresores se generó para 

hallar síntomas de TEPT en el ámbito clínico, así la escala evidenció una 

consistencia interna aceptable en colombianas víctimas de violencia, también es 

necesario determinar la validez de criterio para el TEPT (Contreras et al., 2007) La 

hipótesis de los estados mentales, se definen cómo se evidencian varios aspectos 

mentales, diversos a los hallados  antes del acontecimiento traumático, de duración 

variada y con distintos patrones de transición. En un SRE (Estrés de Respuesta a 

Sucesos), se observa una ampliación de los estados mentales que Horowitz 

clasifica como submodulados e hipermodulados. Además, se presentan estadios 

de experiencias invasivas, momentos de represión, negación y estupor. La duración 

de estos estados depende de los estados bien modulados, que Horowitz (1991) 

denomina operativos o funcionales. El estado mental del paciente influye en el 

enfoque terapéutico: los estados submodulados requieren técnicas para la 

autorregulación, mientras que los sobre-modulados necesitan estrategias para 

reducir tanto el control excesivo como las inhibiciones temáticas. Por otro lado, los 

estados bien modulados requieren técnicas para abordar contradicciones y 

conflictos. Los eventos traumatizantes, recurrentes de algunas localidades, 

consiguen alcanzar a conformar problemas graves de salud mental, entre ellos se 

cuenta el TEPT. El tener a disposición la escala que miden los eventos susceptibles 

de ser traumáticos y el TEPT, facilitaría una indagación rápida antes del diagnóstico 

final y su utilización, principalmente en estudios epidemiológicos que alcancen a 
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determinar el impacto de dichos sucesos en los sujetos y las localidades (Mendoza 

et al., 2013). 

En este sentido, el presente estudio se justifica en el ámbito teórico, con el 

aporte de una actualizada y nueva evidencia acerca de la significancia del estrés 

postraumático y los factores influyentes en los bomberos de Trujillo. 

De igual manera, esta investigación tiene una justificación en lo práctico ya 

que, a los profesionales de la salud mental, específicamente, psicólogos, les 

permitirá la implementación de programas de prevención y tratamiento para mitigar 

el TEPT dentro de las organizaciones bomberiles y tener más conciencia acerca de 

ello teniendo en cuenta los factores predisponentes que conllevan a padecer TEPT.  

Asimismo, se justifica metodológicamente aportando un instrumento de 

recolección de datos que permite consolidar los factores predisponentes 

considerados en diferentes estudios.  Finalmente, en cuanto a la relevancia social 

viene a ser el otorgar conocimiento acerca de la salud mental actual de este grupo 

tan valorado como es el cuerpo bomberil, el cual se encuentra en primera fila para 

salvaguardar la vida de los ciudadanos, es por ello la relevancia de conocer su 

estado actual y a partir de ello generar actividades, programas y/o  tratamientos 

para la mejora de su salud y fortalecerlos para que se encuentren aptos no solo 

físicamente sino mentalmente, lo cual generará un mayor y óptimo 

desenvolvimiento en sus actividades laborales, personales y sociales, e incluso la 

motivación a otros para ser parte de este equipo de voluntarios. 
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1.2. Formulación del problema 

Problema general 

Se expone la siguiente pregunta de estudio: ¿Cuáles son los factores 

asociados al trastorno de estrés postraumático en bomberos de Trujillo, 2024? 

Problemas específicos 

¿Cuáles son los factores socioeconómicos asociados al trastorno de estrés 

postraumático en bomberos de Trujillo, 2024? 

¿Cuáles son los factores biológicos asociados al trastorno de estrés 

postraumático en bomberos de Trujillo, 2024? 

¿Cuáles son los factores ocupacionales asociados al trastorno de estrés 

postraumático en bomberos de Trujillo, 2024? 

¿Cuáles son los factores psicológicos asociados al trastorno de estrés 

postraumático en bomberos de Trujillo, 2024? 

1.3. Objetivos 

Objetivo general: 

La presente investigación tiene como objetivo general: Determinar los 

factores asociados al trastorno de estrés postraumático en bomberos de 

Trujillo, 2024.  

Objetivos específicos: 

● Identificar los factores socioeconómicos asociados al TEPT en bomberos de 

Trujillo, 2024. 
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● Identificar los factores biológicos relacionados al TEPT en bomberos de 

Trujillo, 2024 

● Identificar los factores ocupacionales relacionados al TEPT en bomberos de 

Trujillo, 2024. 

● Identificar los factores psicológicos relacionados al TEPT en bomberos de 

Trujillo, 2024. 

 

1.4. Hipótesis 

La investigación cuenta con la siguiente hipótesis:  

 Los factores asociados al trastorno de estrés postraumático en bomberos 

de Trujillo, 2024 son los socioeconómicos, biológicos, ocupacionales y psicológicos.  

Los factores socioeconómicos asociados al TEPT en bomberos de Trujillo, 

2024 son el tabaquismo, el estado civil.  

 El factor biológico asociado al TEPT en bomberos de Trujillo, 2024 es el 

sexo.  

Los factores ocupacionales asociados al TEPT en bomberos de Trujillo, 2024 

son el tipo de emergencia, el grado de escalafón y carga laboral.  

Los factores psicológicos asociados al TEPT en bomberos de Trujillo, 2024 

son el insomnio, reexperimentación, evitación y activación. 
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CAPÍTULO II: METODOLOGÍA 

La actual investigación ha considerado un enfoque cuantitativo de tipo no 

experimental, debido a que no hay una manipulación ni alteración de la variable y 

población de estudio, también es de diseño correlacional; teniendo en cuenta que 

radica en reconocer la relevancia de la relación entre más de una variable dentro 

de un contexto singular utilizando datos estadísticos para determinar algunas 

suposiciones se realizan un grupo de procesos respectivamente organizados 

ejecutados secuencialmente, con orden estricto, tomando en cuenta variables en 

evolución en contextos específicos  detectando la existencia de correlación positiva 

o negativa (Hernández- Sampieri & Mendoza, 2018) . 

 

Donde:  

- M viene a ser la muestra de bomberos voluntarios de 5 compañías de Trujillo.  

- V1 es la observación de los factores estudiados recogidos de la muestra de 

estudio. 

- V2 es la observación del TEPT seleccionado de la muestra de estudio. 

- R es la relación observada de cada factor (V1) asociado al TEPT (V2).  
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Para el actual estudio de investigación la población consta de 204 bomberos 

activos de 5 compañías de bomberos de Trujillo en el periodo de 2024. 

Criterios de inclusión: 

● Se incluirá a bomberos de ambos sexos, tanto femenino como masculino, 

que cuenten con una edad entre los 18 y 59 años. Siendo bomberos activos 

y comprometidos a participar libremente, además deberán aceptar el 

consentimiento informado. 

Criterios de exclusión: 

● Son excluidos personal en proceso de formación para ser bombero, 

bomberos retirados, bomberos no operativos y aquellos que aún no hayan 

salido a servicios de emergencias, además, a los participantes que no 

completen el instrumento de medición e individuos que se abstengan de 

participar. 

Esta investigación se encuentra conformada por una muestra de 69 

bomberos activos en el periodo del 2024 de 5 compañías de bomberos de Trujillo, 

las cuales son: Washington State N°177, Salvadora Trujillo N° 26, “Comandante 

CBP Glicerio Garcia Campos” - El Porvenir N° 215, Victor Larco Herrera N°224 y 

La Esperanza N°247; entre 18 y 60 años. Se utilizó la fórmula de cálculo de una 

muestra para estimar una proporción con población finita, asumiendo un nivel de 

confianza del 90%, un error de estimación del 8% y un P=0.50 para maximizar el 

tamaño de la muestra. No se ofreció ninguna gratificación por su participación.  

Para la elección del muestreo se utilizó el muestreo no probabilístico por 

conveniencia accidental debido a que los participantes fueron los bomberos que 
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prestaron servicio durante la permanencia del evaluador y que se dispusieron de 

forma voluntaria. (Arrogante, 2022)  

Técnicas: 

En la investigación, se opta por utilizar la encuesta como técnica de 

recolección de datos. El cuestionario estandarizado se utiliza para recopilar 

información, traducir y operacionalizar los problemas específicos que son objeto de 

estudio, el cual utiliza la escala likert para medir la presencia del TEPT. Además, 

para la recolección de datos de los factores asociados se utiliza Ítems de opciones 

múltiples nominales (Useche M. et al, 2023). 

Instrumentos: 

Con la finalidad de recolectar los factores asociados al TEPT se utilizó el 

instrumento denominado “ficha de registro de datos” el cual es de autoría de 

Ghilardi (2023) la cual reúne datos generales y los elementos asociados 

considerados de los efectivos de distintas compañías. Este instrumento recopila: 

género, edad, nivel socioeconómico, estado civil, grado jerárquico, carga laboral, 

índice de masa corporal, nicotismo y problemas de sueño.  

Con la finalidad de medir la variable propuesta de TEPT se hizo uso del 

instrumento Escala de Gravedad de Síntomas de Trastorno de Estrés 

Postraumático (EGS- TEPT), siendo sus autores Echeburúa et al. (1997). Se validó 

en Perú en el año 2014 por Huerta et al. de la Universidad Nacional Mayor de San 

Marcos (UNMSM) en la capital entre individuos de 16 y 65 años. En la escala global 

se obtiene un alfa de Cronbach de 0.899 y para las subescalas de 
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reexperimentación, evitación e hiperactivación se obtiene 0.804, 0.79, 0.77 

respectivamente. En consecuencia, se consolida la confiabilidad de la utilización de 

este instrumento por obtener valores con gran similitud a la de los autores 

principales.  

Se usó la escala de tipo Likert de 0 a 3 en concordancia con la intensidad y 

frecuencia de los síntomas. Son diecisiete los ítems con los que se cuenta, siendo 

5 para el factor de reexperimentación, 7 en evitación y 5 en hiperactivación; 

asimismo con 13 ítems de la escala que lo complementa. Se puede obtener entre 

0 a 39 puntos respecto a la escala global contando con 15 para su punto de corte.  

El proceso de recolección de datos tuvo en primer término, el contacto con 

los jefes de las diferentes compañías con el fin de observar las actividades de riesgo 

en su contexto de labores de los bomberos voluntarios, con la finalidad de conocer, 

ex ante, el comportamiento de las variables en investigación; construyendo, a partir 

de este diagnóstico, una línea base, en el contexto del objeto de estudio. La 

recopilación se realizó mediante trazabilidad de las actividades de riesgo a raíz de 

la línea base establecida, tomando en cuenta los hitos siguientes: Inicio-Desarrollo-

Finalización. Hecha esta salvedad, se coordinó con los comandantes de cada 

compañía el día y hora en la que los evaluadores permanecían en los cuarteles 

para lograr contactar directamente con los participantes. Llegados a este punto, a 

través del primer jefe o jefe al mando de cada compañía se aplicó la prueba donde 

en primera instancia en dicha encuesta se autorizó su aceptación en el 

consentimiento informado de su participación. 

Dentro del Procedimiento de análisis de resultados se consideró: 
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Para el estudio de análisis descriptivo se optó por el uso de tablas de distribución 

de frecuencia bidimensionales, tanto absolutas como porcentuales.  

Para contrastar la hipótesis de investigación de sucesión de factores con el TEPT 

se aplicó la prueba Chi cuadrado para la independencia y el coeficiente de 

incertidumbre. 

Los aspectos éticos para este estudio fueron los detallados a continuación: 

No existirá coacción alguna hacia los participantes a colaborar con la presente 

investigación, los individuos participarán de manera independiente sin presión y 

manipulación. 

Como parte de los aspectos éticos se considera el código de ética de la Universidad 

Privada del Norte que indica en los artículos. 

Art. 1: Principios éticos 

Humanidad. Los investigadores actuarán con principios y derechos fundamentales 

de naturaleza humana y las leyes del Estado peruano. 

Justicia. Se respetarán los acuerdos de la investigación y se entregarán los 

beneficios establecidos a los investigadores. 

Igualdad. Los investigadores recibirán las mismas consideraciones sin distinción 

alguna, procurando respeto y cumpliendo los derechos. 

Veracidad. Los investigadores procederán con imparcialidad y serán lo más exactos 

posibles. 
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Trabajo en equipo. Procuran realizar estudios en conjunto para potenciar sus 

capacidades en beneficio del estudio y la sociedad. 

Los datos obtenidos de los sujetos participantes serán estrictamente 

confidenciales, no se divulgará en ninguna instancia algún dato personal que se 

haya compartido o proporcionado para el presente estudio. 

Los datos exhibidos en esta investigación no han sido manipulados o 

falsificados, su obtención es verídica y real a partir de lo proporcionado por nuestra 

muestra electa. 

Se mostrará una postura ética y respetuosa entre los moderadores, 

responsables de la actual investigación, hacia los participantes de este estudio. 
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CAPÍTULO III: RESULTADOS 

Tabla 1  

Factores socioeconómicos asociados al TEPT en bomberos de Trujillo, 2024. 

En la tabla 1 observamos los factores socioeconómicos considerados en la 

asociación con el TEPT. En donde se evidencia una relación significativa en el 

ingreso económico con la presencia del TEPT, se observa quienes tienen un 

ingreso mensual mayor a s/. 3000 equivalen a un 11.6% de la muestra. Además, 

se observa que en las personas solteras es evidente una mayor relevancia de TEPT 

con un 13%. El tabaquismo como un factor asociado al TEPT cuenta con un 7.2%. 

Estos tres factores cuentan con una significancia menor al 0.05 lo que señala que 

están asociados al TEPT de manera significativa.  

Factores socioeconómicos 

TEPT 
Total 

Prueba 
estadística 

Sí No 

n % n % n % Valor Sig. (p) 

Ingresos 
mensuales/nivel 
socioeconómico 

Hasta S/ 3000 2 2.9% 35 50.7% 37 53.6% 
5.32a 0.021* 

más de S/ 3000 8 11.6% 24 34.8% 32 46.4% 

Estado civil 
Soltero 10 13.0% 44 59.4% 54 72.5% 

0.08b 0.021* 
Casado 0 0.0% 15 21.7% 15 21.7% 

Tabaquismo 
Sí 5 7.2% 10 14.5% 15 21.7% 

5.49a 0.019* 

No 5 7.2% 49 71.0% 54 78.3% 

Total 10 14.5% 59 85.5% 69 100.0%     

Nota:  
a: Prueba Chi cuadrado        b: Prueba de coeficiente de incertidumbre     *=significativo al 5% de 
significancia 
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Tabla 2 

 Factores biológicos asociados al TEPT en bomberos de Trujillo, 2024. 

 

Respecto a la tabla 2 observamos los resultados de los factores biológicos 

asociados al TEPT. Evidenciamos presencia de TEPT en las personas jóvenes con 

un 7.2% y adultas con un porcentaje similar. En el sexo masculino se aprecia un 

8.7% y en el femenino 5.8% de presencia de este trastorno. También, se advierte 

un 7.2% de TEPT en las personas con sobrepeso. Sin embargo, la significancia es 

mayor a 0.05 por lo que se indica que no hay relación significativa de dichos factores 

con el TEPT.  

Factores biológicos 

TEPT 

Total Prueba X2 

Sí No 

n % n % n % Valor Sig. (p) 

Grupo etáreo 

Juventud 5 7.2% 23 33.3% 28 40.6% 

0.43a 0.512 

Adultez 5 7.2% 36 52.2% 41 59.4% 

Sexo 

Femenino 4 5.8% 15 21.7% 19 27.5% 

0.91a 0.34 

Masculino 6 8.7% 44 63.8% 50 72.5% 

IMC 

Normal 3 4.3% 20 29.0% 23 33.3% 

0.161a 0.623 Sobrepeso 5 7.2% 30 43.5% 35 50.7% 

Obesidad 2 2.9% 9 13.0% 11 15.9% 

Total 10 14.5% 59 85.5% 69 100.0%     

Nota: a: Prueba Chi cuadrado                           
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Tabla 3 

Factores ocupacionales asociados al TEPT en bomberos de Trujillo, 2024. 

 

 

Factores ocupacionales 

TEPT 
Total Prueba X2 

Sí No 

n % n % n % Valor Sig. (p) 

Grado 

Seccionario 5 7.2% 31 44.9% 36 52.2% 

2.05a 0.842 

Subteniente 4 5.8% 15 21.7% 19 27.5% 

Teniente 1 1.4% 5 7.2% 6 8.7% 

Capitán 0 0.0% 3 4.3% 3 4.3% 

Teniente brigadier 0 0.0% 2 2.9% 2 2.9% 

Brigadier 0 0.0% 3 4.3% 3 4.3% 

Tipo de 
emergencia 

Médica 7 10.1% 25 36.2% 32 46.4% 

2.90a 0.407 

Accidente 
vehicular 

2 2.9% 16 23.2% 18 26.1% 

Incendio 1 1.4% 17 24.6% 18 26.1% 

Ninguno 0 0.0% 1 1.4% 1 1.4% 

Tiempo de servicio 

< 5 años 4 5.8% 20 29.0% 24 34.8% 

0.77a 0.681 5 - 10 años 5 7.2% 26 37.7% 31 44.9% 

> 10 años 1 1.4% 13 18.8% 14 20.3% 

Carga laboral 
Alta 8 11.6% 48 69.6% 56 81.2% 

0.010a 0.919 
Baja 2 2.9% 11 15.9% 13 18.8% 

Total 10 14.5% 59 85.5% 69 100.0%     

Nota: a: Prueba Chi cuadrado                           
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La tabla 3 incluye los resultados de los factores ocupacionales considerados en la 

asociación con el trastorno de estrés postraumático, evidenciando que el grado de 

seccionario tienen mayor presencia de TEPT con un 7.2%, siendo la emergencia 

médica el tipo de emergencia con un porcentaje de 10% en los individuos que están 

ligados al TEPT. Las personas que tienen de 5 - 10 años de tiempo de servicio son 

quienes presentan el mayor porcentaje con un 7.2% de presencia; sumado a ello 

aquellos que tienen una carga laboral alta representan a un 11.6% de la muestra 

presentando TEPT. Sin embargo, con una significancia mayor a 0.05 se señala que 

no hay relación significativa de dichos factores con el TEPT.  
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Tabla 4 

Factores psicológicos asociados al TEPT en bomberos de Trujillo, 2024. 

Factores psicológicos 

TEPT 

Total Prueba X2 

Sí No 

n % n % n % Valor Sig. (p) 

Trastorno del 
sueño 

Ninguno 0 0.0% 22 31.9% 22 31.9% 

0.136b 0.002* 

Insomnio/Hipersomnia 10 14.5% 29 42.0% 39 56.5% 

Pesadillas/ Terrores 
nocturnos/ Parálisis de 

sueño 

0 0.0% 8 11.6% 8 11.6% 

Total 10 14.5% 59 85.5% 69 100.0%     

Nota: a: Prueba Chi cuadrado        b: Prueba de coeficiente de incertidumbre     *=significativo al 5% de 
significancia 

Los resultados de la tabla 4 indican que dentro de los factores psicológicos 

asociados al TEPT se encuentra al trastorno del sueño, siendo el insomnio e 

hipersomnia el tipo con mayor relevancia en la asociación con el TEPT con un 

14.5%. Por otro lado, quienes han tenido la experiencia de una emergencia con 

fallecidos representan un 8.7% de la muestra que se relacionan con TEPT. El último 

factor no se encuentra significativamente asociado al TEPT debido a que su 

significancia es mayor al 0.05.  
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CAPÍTULO IV: DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES 

De acuerdo al objetivo general, determinar los factores asociados al TEPT la 

población de estudio; mediante la prueba Chi cuadrado y coeficiente de 

incertidumbre, se encontró que el 14.5% de la muestra presentaba TEPT y los 

factores asociados son el ingreso mensual, estado civil, tabaquismo y trastorno del 

sueño.  

Según el primer objetivo específico sobre los factores socioeconómicos 

asociados con el TEPT se encuentra al ingreso mensual mayor a tres mil soles (C) 

siendo parte del 11.6% de la muestra, también a las personas solteras con un 13% 

y el tabaquismo con un 7.2%, resaltando que dichos factores tienen una 

significancia menor al 0.05 configurándose como asociados al TEPT. Estos 

resultados en comparación con la investigación de Ghilardi (2023) discrepan con el 

ingreso mensual relacionado a los bomberos con TEPT debido a que halló que el 

nivel de remuneración predominante es el menor a s/. 3000 mensuales con un 86% 

de su población. Del mismo modo, el estado civil casado fue preponderante en los 

participantes con TEPT en un 45%, lo cual no coincide con el producto de esta 

investigación. Hay una concordancia para el tabaquismo como factor relacionado, 

se presentó en un 23% de quienes presentan TEPT, en tanto los no consumidores 

son mayoría en los participantes sin TEPT en un 96%. Se hace notar que el TEPT 

prevalece en bomberos con un factor económico mayor a s/. 3000 mensuales 

considerando que la anterior investigación se hizo en bomberos que atendieron en 

un contexto de confinamiento social y las remuneraciones salariales se vieron 

alteradas, en la misma línea, los bomberos con estado civil soltero imponen una 

mayor prevalencia de TEPT aun cuando los efectivos no sostienen cargas 

familiares, eso permite deducir que una red de apoyo familiar es importante frente 

a los sucesos traumáticos. El tabaquismo como hábito de defensa frente a la 

sintomatología. La teoría de los Determinantes Sociales de la Salud (DSS), donde 

Marmot comenta que las condiciones en las que se crece, trabajan y envejece, así 

como lo que influye en estas condiciones, son relevantes para la salud 

(Determinantes sociales de la salud - OPS/OMS | Organización Panamericana de 

la Salud, 2024). Además, el enfoque del aprendizaje social, la conducta está 
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relacionada con la consecuencia que produce (Cloninger, 2003). Por ello cuando 

se habla del tabaquismo se relaciona como un mecanismo de defensa según Galor 

(2013) que individuos utilizan para manejar el estrés, ansiedad o situaciones 

emocionales complicadas. 

Para el segundo objetivo específico de determinar los factores biológicos 

asociados al TEPT tenemos al grupo etario clasificado en juventud y adultez con 

7.2% para ambos, pero con distinta equivalencia población, ello respecto a la 

presencia del TEPT, en esa misma línea, el sexo masculino cuenta con 8.7% y en 

el femenino 5.8% de presencia de este trastorno, del mismo modo, se advierte un 

7.2% de personas con sobrepeso relacionadas al TEPT. Sin embargo, las 

significancias son de 0.512; 0.34 y 0.623 correspondientemente, las cuales son 

mayor a 0.05 por lo que se indica que no hay relación significativa de dichos factores 

con el TEPT. Estos resultados guardan concordancia con la investigación de 

Ghilardi (2023) puesto a que la edad y el sexo no estuvieron asociados al TEPT en 

donde los participantes contaban con una  edad promedio de 32.1 +/- 9.50 años 

(p=0.69) y los varones fueron mayoría en los voluntarios con TEPT, pese a ello, 

este factor no manifestó una relación estadísticamente significativa (p=0.49), en 

cuanto al sobrepeso, también se coincide como un factor no asociado, pues, se 

determinó que el IMC promedio para los participantes con TEPT fue de 28.1 +/- 

3.51 kg/m2, estando dentro de los rangos de sobrepeso pero no siendo significativo. 

La teoría del Estrés psicosocial de Robert Sapolsky respalda la alteración de la 

elaboración de la hormona cortisol bajo un estrés duradero, lo que ocasiona 

consecuencias nocivas en la salud física y mental. A su vez, Serrano (2024) con el 

modelo Biopsicosocial del Estrés revela que la activación del sistema nervioso 

autónomo y hormonas del estrés están incluidos en los factores biológicos, lo que 

permite al cuerpo adecuarse a los eventos estresantes. Se considera que esta 

investigación está influenciada por la cantidad de participantes masculinos, dado 

que fueron ellos quienes conforman la mayoría de participantes en la encuesta.  

Respecto al tercer objetivo específico encontramos que los factores 

ocupacionales no están asociados al TEPT, ciertamente se evidencia que el grado 

de seccionario tienen mayor presencia de TEPT con un 7.2%, además,  el tipo de 
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emergencias médicas corresponden al 10% que más están relacionadas a 

bomberos con TEPT y las personas que tienen entre 5 a 10 años de tiempo de 

servicio son quienes presentan el mayor porcentaje con un 7.2%; por último, 

aquellos que tienen una carga laboral alta y presencia de TEPT representan un 

11.6% de la muestra. Las significancias son de 0.842; 0.407; 0.681; 0.919 

respectivamente, señalando una significancia mayor a 0.05. Ghilardi M. (2023) 

coincide con su investigación que el grado de escalafón no presenta una asociación 

significativa (p=0.78) a pesar de haber prevaleciendo el grado de seccionario en el 

grupo con TEPT. Se guarda semejanza con la investigación de Sun (2020) sobre 

la prevalencia y predictores del TEPT, depresión y el crecimiento postraumático 

entre bomberos chinos en dónde se obtiene que los bomberos cuya especialidad 

de información, comunicación y seguridad de equipos reportaron niveles más altos 

de depresión y TEPT en comparación con los bomberos de otras especialidades, a 

pesar de ello, no hubo diferencias significativas en las puntuaciones de PTG 

independientemente de las especialidades y la duración del servicio militar de los 

bomberos [F (3, 386) = 0,52, p > 0,05; F (3, 386) = 0,29, p > 0,05], ello indica 

similitud con esta investigación debido a que el tiempo de servicio y tipo de 

emergencia no contienen asociación para el trastorno. A pesar de encontrar un 

mayor número de bomberos con TEPT relacionados a la carga laboral alta el valor 

no alcanzó a ser significativo y por ello no guarda relación con el estudio de Ponce 

de León (2019), quien investigó a 116 bomberos de Lima - Perú, determinando que 

los participantes con mayor carga laboral presentaron superiores niveles de 

evitación según las subescalas de TEPT, en comparación con el otro grupo, siendo 

esta diferencia significativa (Mdif = -0.39, p = 0.015). Lazarus et al. (1984) con su 

teoría del estrés ocupacional, refieren que este depende de la manera en que los 

sujetos estudian las demandas de trabajo y sus recursos para enfrentarlas. Esto 

nos permite considerar que el tamaño de la muestra puede haber influido en la 

diferencia de posturas.  

Dentro del último objetivo específico, el factor psicológico asociado al TEPT se 

encuentra los trastornos del sueño insomnio e hipersomnia con una significancia 

de 0.002. Lo cual guarda correlación con el estudio de Vasconcelos (2021) en una 
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investigación en bomberos brasileños en donde se mostró una mayor prevalencia 

del TEPT en aquellos que presentaban problemas de sueño. Además, observando 

la jerarquía de las necesidades de Maslow las necesidades fisiológicas son 

esenciales para la supervivencia humana, dado el caso que no se satisfagan, 

dominan la motivación (Cloninger, 2003). Además, Kalat (2004) como citó en 

Mostajo (2020) nos refuerza que la teoría de reparación y restauración del sueño 

es esencial para la revitalización y restauración de nuestra fisiología lo que permite 

mantener el cuerpo y mente sana y funcionamiento correcto. Ello quiere decir que, 

en el caso de realizar una insatisfactoria realización de esta necesidad, no 

tendríamos un correcto funcionamiento de nuestra capacidad mental. 

Las limitaciones de esta investigación estuvieron establecidas por hallar muy 

reducidos los trabajos parecidos en donde se aborde los factores asociados al 

TEPT en la población de estudio por lo que los antecedentes nacionales y locales 

se vieron escasos, también, la poca cantidad de efectivos que se encontraban 

haciendo servicio durante la permanencia de los evaluadores, la interrupción de 

algunas evaluaciones por motivos de atención de algún llamado de emergencia.   

Se cuenta con limitados trabajos de investigación semejantes en cuanto a 

los factores asociados al TEPT en la población de estudio, por lo que proponemos, 

técnicamente, que este estudio se constituye como prototipo para otros; es decir, 

permite sistematizar información, de modo que se pueda estandarizar, de cara a 

las actividades de riesgo, las labores los efectivos del cuerpo de bomberos. 

Observando desde la perspectiva económico-social, este proyecto, propiciará 

disminuir el impacto del TEPT, quien traerá beneficios en la salud física y mental, 

de los voluntarios, a mediano y largo plazos, menor costo social, mayor satisfacción 

de los bomberos, así como una mayor identidad de los voluntarios con su 

compañía, compañeros de trabajo y la ciudadanía, además, estos modelos podrán 

ser considerados por el área de psicología del cuerpo de bomberos para establecer 

estrategias de prevención en sus efectivos. Y, desde el punto de vista académico, 

los nuevos conocimientos que se obtengan implicarán el desarrollo de la ciencia y 

la academia. 
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Finalmente, como conclusiones de la presente investigación se obtuvo que 

los factores relacionados significativamente al TEPT en los bomberos de Trujillo, 

2024 son los factores socioeconómicos y el factor psicológico. Dentro de ellos 

encontramos al ingreso mensual mayor a tres mil soles, estado civil soltero, 

tabaquismo y por último el insomnio e hipersomnia. 

Los factores biológicos no se relacionaron al TEPT en los bomberos de 

Trujillo, 2024. 

Los factores ocupacionales no se relacionan al TEPT en los bomberos de 

Trujillo, 2024. 
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ANEXOS 

ANEXO 1. Permiso otorgado por comandancias 
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ANEXO 2. ESCALA DE GRAVEDAD DE SÍNTOMAS REVISADA DEL 

TRASTORNO DE ESTRÉS POSTRAUMÁTICO   
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ANEXO 3. FICHA DE RECOLECCIÓN DE DATOS DE LOS FACTORES 
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ANEXO 5. DATOS REGISTRADOS   
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ANEXO 6. MATRIZ DE OPERACIONAL 
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