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RESUMEN

Introduccion: El Sindrome de Burnout es un problema de salud que ha
afectado de sobremanera a los profesionales de enfermeria, debido a la
sobrecarga laboral, ocasionando fatiga, que se evidencia en su
desempefio, en cuanto, la satisfaccion laboral se ha visto mermada por
diversos factores personales y materiales, que el enfermero no cumpla
con sus actividades diarias. Objetivo: Determinar el nivel de Sindrome de
Burnout y la satisfaccion laboral en enfermeras(os) que laboran en las
areas de hospitalizacion del Hospital San Juan de Dios de Pisco, mayo
2023. Metodologia: El estudio fue de tipo cuantitativo, descriptivo,
prospectivo y trasversal, para la recoleccion de datos se utiliz6 como
técnica la encuesta y como instrumentos el Maslach Burnout Inventory
(MBI) y un cuestionario elaborado por la investigadora, la poblacion fue un
total de 58 y la muestra fue obtenida a través del muestreo probabilistico,
siendo un total de 50 licenciadas(os). Resultados: En los datos generales
de las licenciadas(os) se encontro que el 36% (18) tuvieron de 36 a 46
afos, el 92% (46) fueron de sexo femenino, el 32% (16) eran
especialistas, el 40% (20) tienen un tiempo de trabajo de 6 a 10 afios, el
56% (28) eran casadas(os) y el 42% (21) eran nombradas. Con respecto
al Sindrome de Burnout se encontr6 que fue medio en un 56% (28),
ademas es bajo en un 42% (21) y solo un 2% (1) fue alto, finalmente en la
satisfaccion laboral se evidencié que el 56% (28) estuvieron insatisfechos

con las condiciones laborales.

Palabras Clave: Sindrome de Burnout, satisfaccion laboral, areas de

hospitalizacion.
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ABSTRACT

Introduction: Burnout Syndrome is a health problem that has greatly
affected nursing professionals, due to work overload, causing fatigue,
which is evident in their performance, as job satisfaction has been reduced
by various reasons. personal and material factors, that the nurse does not
fulfill his daily activities. Objective: Determine the level of Burnout
Syndrome and job satisfaction in nurses who work in the hospitalization
areas of the San Juan de Dios Hospital in Pisco, May 2023.
Methodology: The study was quantitative, descriptive, prospective and
cross-sectional, for data collection the survey was used as a technique
and the Maslach Burnout Inventory (MBI) and a questionnaire prepared by
the researcher were used as instruments, the population was a total of 58
and the Sample was obtained through probabilistic sampling, with a total
of 50 graduates. Results: In the general data of the graduates, it was
found that 36% (18) were between 36 and 46 years old, 92% (46) were
female, 32% (16) were specialists, 40 % (20) have a working time of 6 to
10 years, 56% (28) were married and 42% (21) were appointed. With
respect to Burnout Syndrome, it was found that it was medium in 56%
(28), it was also low in 42% (21) and only 2% (1) was high, finally in job
satisfaction it was evident that 56 % (28) were dissatisfied with working

conditions.

Keywords: Burnout syndrome, job satisfaction, hospitalization areas.
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PRESENTACION

Los profesionales de enfermeria estan expuestos a situaciones
estresantes a diario durante sus jornadas laborales, que son realizadas en
muchas ocasiones de forma rutinaria o repetitiva, que ocasionan un
desgaste o agotamiento en ellos evidencidndose cambios en la conducta
o actitudes frente a los demas profesionales o pacientes, por otro lado la
satisfaccion laboral es un punto algido que aun esta pendiente de resolver
ya que la mayoria de profesionales se encuentran insatisfechos debido a
los ambientes laborales inadecuados, falta de insumos o equipos, malas
relaciones interpersonales, falta de reconocimiento, carga laboral o

inequidad en la remuneracion.

El objetivo del estudio fue determinar el nivel de Sindrome de Burnout y la
satisfaccion laboral en enfermeras(os) que laboran en las éareas de
hospitalizacion del Hospital San Juan de Dios de Pisco, mayo 2023, el
proposito del estudio fue conocer el nivel de Sindrome de Burnout que
experimentan los profesionales de enfermeria del hospital San Juan de
Dios de Pisco y asi mismo la satisfaccion laboral que tienen en torno a las
condiciones laborales en las cuales se desempefian a diario con la
finalidad de identificar las causas o factores desencadenantes y buscar
soluciones oportunas para solucionar estos problemas que afectan el

desemperio laboral.

El trabajo de investigacion estuvo conformado por: El Capitulo I: El
problema, Capitulo Il: Marco teérico, ademas el Capitulo Ill: Metodologia
de la investigacion, Capitulo IV: Andlisis de los resultadosy discusiones,
el Capitulo V: Conclusiones y recomendaciones, finalmente las

referencias bibliograficas, bibliografia y anexos.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA

l.a. Planteamiento del problema

En el 2021 Martinez?, elaboré un estudio en enfermeros espafioles con
respecto al sindrome de Burnout, encontrando que la mayoria de
profesionales de la salud lo presentan, en Espafia presenté entre un
18% y 33% de niveles en los trabajadores, especialmente aquellos que
tienen jornadas laborales de larga duracion o de sobrecarga laboral en

relacion a la atencion de pacientes en hospitalizacion.

Lozano?, en el 2021 realizé una revision de articulos relacionados al
Burnout en profesionales de la salud, encontrando un estudio realizado
en Alemania en 75 enfermeras donde se encontré que el 69% que
trabajaba en primera linea en lucha contra el COVID-19 presento
Sindrome de Burnout, ademas en otro estudio realizado en China se
encontré que existié Burnout leve en un 86.4%, de ellos el 78.5% fue
por agotamiento emocional y el 92.5% por despersonalizacion,

finalmente baja realizacion personal con un 48.6%.

En Brasil en el 2020 Silva y Silva3, realizaron un estudio para conocer
el Sindrome de Burnout en profesionales sanitarios durante la
pandemia, encontrando que los profesionales de enfermeria
presentaron niveles altos de agotamiento emocional, ademas de crisis
de ansiedad, siendo esos las principales causas de presencia de
Sindrome de Burnout, siendo significativamente altos los valores en

relacion al afio anterior de la pandemia por COVID-19.

En un estudio realizado en Colombia en el 2020 por Lépez et al?,
sobre la caracterizacion del Sindrome de Burnout durante la pandemia
se hall6 que el 14.9% presentd Burnout y el 40.9% tuvo riesgo

moderado, dentro de los factores identificados se encontré el
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agotamiento emocional con un 55%, la sobrecarga laboral con un 41%
y la baja remuneraciéon con un 39%, ademas el 29% presentd
problemas en la relacion profesional-paciente, los factores de riesgo
fueron la edad con el 49% y el mal ambiente laboral con un 50%.

En el 2020 Zapata®, realizd6 un estudio de andlisis documental en
ciudades como Cusco, Chiclayo, Lima y Arequipa sobre la satisfaccion
laboral en profesionales de enfermeria en establecimiento de salud de
segundo Yy tercer nivel de atencién, llegando a la conclusion que la
mayoria de trabajadores presentaron niveles medios de satisfaccion
laboral, los factores determinantes fueron la carga laboral, el ambiente

laboral y poca oportunidad de desarrollo.

También Izquierdo®, en el 2020 expresé que los profesionales de
enfermeria del Hospital Regional 1l de Tumbes presentaron un nivel
medio de satisfaccion en un 76% y el 16% tuvieron niveles bajos, con
respecto al Sindrome de Burnout tuvo un 44% de niveles altos en el
agotamiento emocional, en la despersonalizacion un 48% tuvo nieles
bajos y finalmente en la realizacion personal el 40% tuvieron niveles

altos de Burnout.

En el 2019 en Chachapoyas Mendoza y Tejada’, realizaron un estudio
para analizar la satisfaccion laboral en los enfermeros del Hospital
Regional Virgen de Fatima encontraron que un 44% presentaron un
poco satisfecho, los factores relacionados fueron la carga laboral,
problemas con las relaciones con los superiores, evidenciando el 50%

de los superiores mantenian estilos de liderazgo inadecuados.

Ademas, en el estudio de Gabriel®, en el 2019 realizado en Lima en
enfermeros que laboran en unidades de atencién mévil encontré que

un 40% de profesionales de enfermeria estan insatisfechos, esto en
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relacion a factores extrinsecos y el 40% estan medianamente
satisfechos en factores intrinsecos, pero también se hall6 que el 42.9%
tenian niveles elevados de Burnout y finalmente un 38.6% de niveles

altos de agotamiento emocional.

Durante el internado hospitalario se realizaron rotaciones por los
diversos servicios de hospitalizacion pudiendo conocer la realidad con
respecto a los sintomas de sindrome de burnout que presentan por
diversas causas y ademas de la satisfaccion que estas sienten con
respecto al ambito laboral, por ello se plantea la siguiente interrogante

de investigacion:

I.b. Formulacion del problema

¢,Cuél es el Sindrome de Burnout y la satisfaccion laboral en
enfermeras(os) que laboran en las areas de hospitalizacion del

Hospital San Juan de Dios de Pisco, mayo 20237

l.c. Objetivos

l.c.1. Objetivo general

Determinar el nivel de Sindrome de Burnout y la satisfaccion
laboral en enfermeras(os) que laboran en las areas de
hospitalizacion del Hospital San Juan de Dios de Pisco, mayo
2023.

l.c.2. Objetivos especificos
O.E.1. Identificar el nivel de Sindrome de Burnout en
enfermeras(os), segun sea:
e Agotamiento emocional
e Despersonalizacion

e Realizacion personal

19



O.E.2. Identificar la satisfaccion laboral en enfermeras(os),
segun sea:

e Relaciones interpersonales

e Entorno

e Satisfaccién con su trabajo

I.d. Justificacidn

Los profesionales de enfermeria por la labor misma que realizan
tienen el riesgo de padecer Sindrome de Burnout debido a las
exigencias y desigualdades laborales, ocasionando que la
satisfaccion laboral no sea la adecuada para lograr un mejor

desempeiio.

Justificacion tedrica: La investigacion aportard nuevas teorias y
conceptos que ayudaran a fortalecer los existentes, ademas de
entender mejor la presencia del Sindrome de Burnout y la satisfaccion
laboral, el estudio considerd las teorias de Virginia Henderson y
Barker y Buchanan referenciando la satisfaccion de las necesidades
como persona del profesional de enfermeria y del entorno que
favorece que exista esta satisfaccion y tranquilidad para

desempenfarse satisfactoriamente.

Justificacion practica: Los aportes del estudio servirdn para
identificar los riesgos y presencia de Burnout en las enfermeras, esto
con la finalidad de proporcionar estrategias de mejora en cuanto a los
problemas en la salud de la poblacion de estudio, se planteé el uso de
sesiones grupales, educacion en técnicas de relajacibn o de
afrontamiento o atenciones psicolégicas para lograr disminuir el
agotamiento, ademas de recomendar la mejora en los ambientes,

materiales e insumos y relaciones interpersonales .
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Justificaciobn metodoldgica: Metodologicamente el estudio
proporciond instrumentos para recolectar informacion relacionadas a
las variables de estudio y ademas como guia en la elaboracion de
futuros estudios relacionados con el tema, también de formar parte de
los antecedentes de investigaciones similares con grupos de estudio
relacionados, los cuales podran ser utilizados en la discusién de

estudios similares.

Propésito

La investigacibn tuvo como propésito la identificacion de los
problemas de salud fisica y mental, ocasionados por el Sindrome de
Burnout, asi como la satisfaccion laboral que los profesionales de
enfermeria presentan en las areas de hospitalizacion, con la finalidad
de establecer estrategias para disminuir el efecto del agotamiento en
las(os) enfermeras(os), para lograr un mejor desempefio en sus
labores diarias, ademas de dar a conocer las situaciones que

ocasionan que exista insatisfaccion.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

Il.a. Antecedentes bibliogréficos:

Antecedentes internacionales

De las Salas et al’, en el 2021 realizaron un estudio de tipo
descriptivo, cuantitativo y transversal con el objetivo de determinar la
PREVALENCIA DEL SINDROME DE BURNOUT EN EL PERSONAL
DE ENFERMERIA EN HOSPITALES DEL DEPARTAMENTO DEL
ATLANTICO. COLOMBIA. El estudio estuvo conformado por 117
profesionales de enfermeria a quienes se les aplico la Escala de
Maslach Burnout Inventory para identificar el nivel de sindrome de
Burnout. Los resultados encontrados fueron que el 63.2% de
sindrome de burnout, en relacidén a las dimensiones se hallé un nivel
alto para cansancio emocional con un 13.3%, en la
despersonalizacion el nivel alto fue un 9.2%, por otro lado,

presentaron niveles bajos para realizacion personal con un 62.7%.

Baird y Saltos!®, en el 2020 realizaron un estudio descriptivo,
observacional y transversal con el objetivo de determinar la
PRESENCIA DEL SINDROME DE BURNOUT EN UNO DE LOS
HOSPITALES BASICOS DE LA PROVINCIA DE MANABI.
ECUADOR. Se conté con una muestra de 40 profesionales de
enfermeria quienes laboran en las areas de emergencia, consulta
externa y administrativa a quienes se les aplicd el cuestionario de
Maslach Burnout Inventory (MBI). En los resultados se encontré que
el 45% pertenecian al area de emergencia, el 46% pertenecian a los
servicios de consulta externa y el 9% al area administrativa, con
respecto al sindrome de burnout se encontré un bajo porcentaje con
un 2.5%.

Vasquez et al!, en el 2019 realizaron una investigaciéon de tipo
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cuantitativo, descriptivo y correlacional con la finalidad de determinar
la RELACION ENTRE EL GRADO DE SATISFACCION LABORAL Y
EL BURNOUT EN PROFESIONALES DEL HOSPITAL CLINICO
HERMINDA MARTIN. ARGENTINA. La investigacion tuvo como
muestra un total de 166 profesionales de salud, 45 fueron médicos,
64 enfermeras y 57 fueron miembros de otras profesiones, se
utilizaron como instrumentos el Inventario Maslach y un cuestionario
validado. Dentro de los resultados se hallaron que el 59% de médicos
presentaron niveles bajos de satisfaccion y un 44% tenian Burnout,
en las enfermeras el 61% tenian satisfaccion laboral media y el
sindrome de Burnout estuvo presente en un 55% de ellas, en los
demas profesionales se hallo que el 37% tenian niveles de

satisfaccion baja y el 38% sindrome de burnout.

Antecedentes nacionales

Doroteo®?, en el 2021 presentd un estudio de tipo observacional,
descriptivo, correlacional y transversal con el objetivo de determinar
como el SINDROME DE BURNOUT SE ASOCIA CON LA
SATISFACCION LABORAL DE LAS ENFERMERAS EN EL
SERVICIO DE EMERGENCIA DE LA CLINICA RICARDO PALMA,
LIMA. El estudio cont6 con la participacion de 30 enfermeras, quienes
respondieron cuestionarios, el Maslach Burnout Inventory y el Font
Roja, dentro de los resultados encontrados se hall6 que el 97%
presentaron niveles medios de Sindrome de Burnout, en el
agotamiento el 53% tuvo nivel medio, el 93% un nivel alto en
realizacion personal y en la despersonalizacién un 80% de nivel bajo
y la satisfaccion laboral fue media en el 87% de los profesionales de

enfermeria.
Bedrifiana®®, en el 2020 realiz6 un estudio de tipo descriptivo,
transversal y prospectivo con el objetivo de determinar el SINDROME

DE BURNOUT EN EL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
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HOSPITAL DE APOYO SAN MIGUEL. AYACUCHO. La
investigacion contd con la participacion de 70 licenciadas en
enfermeria, para obtener los datos se utiliz6 el Inventario de Maslach.
Dentro de los resultados encontré que el sindrome de burnout fue de
nivel medio, al dividirlo en dimensiones se obtuvo que en el
agotamiento emocional el 58.57% present6 un nivel medio, el 21.42%
fue bajo y el 20% alto; en la despersonalizacién fueron 58.57%,
21.42% y 20% en los niveles medio, bajo y alto respectivamente, en
la realizacion personal el 55.58% fue medio, el 23.43% bajo y el 20%

alto.

Carlos!4, en el 2020 elabor6é una investigacion de tipo cuantitativo,
descriptivo-correlacional y de corte transversal con el objetivo de
determinar la RELACION ENTRE EL SINDROME DE BURNOUT Y
SATISFACCION LABORAL EN EL PROFESIONAL DE
ENFERMERIA DEL HOSPITAL BELEN DE TRUJILLO. LA
LIBERTAD. La investigacion tuvo como muestra final un total de 50
profesionales de enfermeria a quienes se les aplicé un inventario y un
cuestionario para mediar ambas variables. Los resultados hallados
fueron en relacion al Sindrome de Burnout que el nivel fue medio en
un 68% de la muestra, ademas el 66% de ellos presentaron niveles

medios de satisfaccion.

Yslado et al'®, en el 2019 elaboraron una investigaciéon cuantitativa,
descriptiva y correlacional con la finalidad de conocer Ilas
RELACIONES FUNCIONALES ENTRE EL SINDROME DE
BURNOUT Y LA SATISFACCION LABORAL EN PROFESIONALES
DE LA SALUD EN DOS HOSPITALES DEL PERU. LIMA. La
muestra estuvo conformada por un total de 177 profesionales de la
salud, 42 fueron médicos, 59 licenciadas en enfermeria, 11
farmacéuticos, 8 psicélogos, 31 tecndlogos, 20 obstetras y 6

asistentas sociales. Los resultados encontrados fueron que los
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médicos presentaron niveles medios de Burnout y satisfaccion
laboral, en la despersonalizacion fue un 37%, cansancio emocional
45% vy realizacion personal un 39%, en la satisfaccion el 45% estuvo
insatisfecho, las enfermeras presentaron 47% cansancio emocional,
44% despersonalizacion y 39% realizacion personal, insatisfaccion en
un 56%, las principales causas fueron la carga laboral con un 61%,
salario con un 55% y poca oportunidad de desarrollo en un 43%,
finalmente el 58% estuvo insatisfecho con los ambientes laborales,
los demas profesionales presentaron despersonalizacion con un 31%,

cansancio emocional con un 29% y realizacién personal con un 30%.

Antecedentes Locales

Hernandez y Falconi®®, en el 2020 elaboraron una investigacion de
tipo descriptivo-correlacional, transversal y prospectivo con el objetivo
de plantear la RELACION ENTRE EL SINDROME DE BURNOUT Y
SATISFACCION LABORAL ENTRE EL PERSONAL QUE LABORA
EN EL SERVICIO DE MEDICINA DEL HOSPITAL REGIONAL DE
ICA. El estudio estuvo conformado por 109 profesionales de
enfermeria y técnicos, de ellos 63 fueron profesionales de enfermeria
y 46 fueron técnicos, a quienes se les aplicé el Inventario para
Sindrome de Burnout de Maslach y un cuestionario validado por las
investigadoras. Los resultados hallaron fueron el sexo predominante
fue el femenino, siendo el 85% en las licenciadas y el 61% en las
técnicas, la edad promedio fue de 28 a 38 afios con un 57% para las
licenciadas y el 41% para las técnicas, el tiempo de trabajo fue menor
de 1 afio, 37% para las licenciadas y el 14% de los técnicos, de 1 a5
afios fue de 57% para las licenciadas y el 42% para las técnicas, el
45% eran licenciadas, el 38% eran especialistas y el 17% eran
maestras o doctoras, las técnicas no alcanzaron estudios posteriores,
con respecto al sindrome de Burnout el 59% de licenciadas
presentaron niveles medios, el 30% niveles bajos y el 11% niveles

altos, en las técnicas existié un 59% de niveles medios de burnout, el
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36% niveles bajos y el 5% niveles altos, en la satisfaccion laboral se
encontré que el 55% estaban insatisfechos en igual proporcion entre

licenciadas y técnicos.

Los antecedentes de estudio han sido propuestos con el fin de
establecer y conocer cual es el comportamiento de las variables de
estudio a nivel internacional, nacional y local, para poder entender
cudles son los posibles escenarios de la respuesta de estas en el
estudio, ademas de servir como guia metodoldgica en la elaboracion
del marco tedrico, estableciendo dimensiones e indicadores
adecuados para la realidad local, también sera parte en la
elaboracion de los instrumentos de recoleccion de datos vy

finalmente para la elaboracion de la discusion del estudio.

[l.b. Base tedrica

I.b.1. SINDROME DE BURNOUT

Definicion

Un enfoque propuesto por Maslach, analizado por Olivares?’,
considera como la causante del estrés cronico a través de la
presencia de un conjunto de sintomas y signos especificos que
alteran el bienestar fisico y psicolégico, asi como el aspecto
emocional, conductual y de interrelacion social, teniendo en cuenta
las tres importantes dimensiones del agotamiento emocional, la

despersonalizacion y la autorrealizaciéon personal.

Por otro lado, Saborio e Hidalgo!® establecieron en su investigacion
gue es un conjunto de sintomas que presentan riesgos en el ambito
laboral y que van de la mano con la satisfaccion laboral, afectando
su desempefio y realizacion de capacidades, ademas de un
mantenimiento de la calidad de vida, sufriendo alteraciones

mentales y fisicas y que en extremos pueden ser incapacitantes
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debido a un afrontamiento ineficaz.

Finalmente, la Asociacion Dental Americana (ADA)° en el 2022
establecié que es un problema relacionado intimamente con el
ambito laboral, donde el profesional expresa sentirse cansado o
guemado y que no puede realizar sus actividades con normalidad a
causa de alteraciones fisicas y psicologicas, existiendo un cambio
de actitud y conductas, estas son acompafadas de irritabilidad,

apatia y fatiga.

Causas

Sevilla y Sanchez?® establecieron que las causas principales, es el
afrontamiento ineficaz del estrés con factores laborables asociados,
como la carga laboral, cuidado excesivo de pacientes, largas
jornadas laborales, relaciones personales inadecuadas, labores
gue no fomentan la autonomia y desarrollo de competencias, esto
conlleva a la presencia de estrés que puede ser positivo, siempre y
cuando sea afrontado, de no ser asi se vuelve patolégico y fomenta

la presencia Burnout.

Sintomatologia

La sintomatologia del Sindrome de Burnout segin Escobar?!
involucra aspectos tantos fisicos como mentales, en los sintomas
fisicos incluyen la falta de energia o disminucién del rendimiento
laboral, problemas psicomotrices, dolores y tensiones musculares,
sintomas cardiovasculares como taquicardia o palpitaciones,
ademas de sintomas gastrointestinales como nauseas, dolores
estomacales, obesidad, mareos y disminucion de la libido,

finalmente las cefaleas, mareos o problemas tegumentarios.

Por otro lado, la Asociacién de Americanos Discapacitados (ADA

DHEALTH)??, establecié que algunos de los sintomas psicolégicos
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gue presenta el Sindrome de Burnout tienen que ver con las
conductas, como la irritabilidad, indiferencia, cambio en el estado
de animo, desmotivacidén, comportamientos agresivos, inestabilidad

emocional, sintomas depresivos, sintomas ansiosos, etc.

Tratamiento y prevencién

El sindrome de Burnout segun Socha?® no considera como
tratamiento los farmacos, excepto en casos graves donde el
tratamiento psicoldgico y psiquiatrico es necesario, por ello que es
predominante el manejo o control del estrés o factores estresantes
a través de estrategias o técnicas de afrontamiento y de la
realizacion activa de actividades que fomente la relajacion como
ejercicios, actividades recreativas y ludicas, paseos o sesiones de

comunicacion grupales o individuales.

Dimensiones del Sindrome de Burnout

A) Agotamiento emocional: Martinez?* menciona que este tipo de
alteracion es manifestado generalmente en el aspecto fisico,
pero se debe de considerar que no solo descansando mas
tiempo puede solucionar ese problema, tiene relacion directa

con el estrés y sindrome de estar quemado.

Cansancio emocional: La Clinica Galatea®® menciona que,
ocurre cuando se excede el nivel carga o esfuerzo psicolégico y
fisico, y es causado por la totalidad de las actividades diarias en
todos los aspectos, incluyendo el conflicto, la responsabilidad o
problemas emocionales-cognitivo, su aparicidn es un proceso
gue se produce en diferentes momentos y se asocia con
factores de riesgo, pudiendo preceder el estrés, ansiedad o

depresion en los profesionales.
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Apatia o falta de motivacion: Ademas, Valdéz?® menciona
qgue, si bien es cierto, aunque la existencia de un agotamiento
emocional tiene relacion con el aspecto mental, también es
acompafiado por otros sintomas fisicos como la fatiga o
cansancio, como también de la apatia, esto produce

sensaciones de pesadez.

Desgano: La Universidad de Concepcion detalla que es un
sintoma clasico cuando existe un avance del agotamiento
emocional, en este caso no se tiene ganas de nada y las cosas
gue antes realizaba y le agradaban ahora ya no tienen sentido,
ademas de desaparecer la motivacion para realizar aquellas

cosas que lo satisfacian?’.

Cansancio de la rutina: Para Castillo?® esta situacion surge
cuando el profesional de enfermeria pasa por eventos
repetitivos como lo son las tareas de atencion del paciente que
se realizan a diario, a pesar de ser pacientes y situaciones
diferentes las acciones suelen ser las mismas como cuando
existe una colocacion de via o controles de funciones vitales,
creando una rutina laboral que a la larga genera un

agotamiento.

Fracaso: Para Alvarez y Prieto?® al existir un agotamiento el
profesional experimenta sensaciones de no estar logrando sus
metas o estar realizando sus actividades de forma inadecuada,
en este punto nace el sentimiento de fracaso o de no servir para

nada especialmente en las tareas que se realizan a diario.
Cansancio de ambiente laboral: Este tipo de agotamiento
laboral surge al existir un ambiente con las mismas condiciones

a diario, especialmente cuando estas no son favorables, tienen
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que ver con la limpieza, ventilacién, sensacion térmica o
inmobiliario deficiente, creando desgaste emocional, por ende,
el profesional de enfermeria pierde el interés por el trabajo ya

gue se generan situaciones de insatisfaccion®.

Relacion desgastada entre enfermera y paciente: Para
Avilés, et al®, las relaciones interpersonales son un punto
algido en los ambientes laborales, en el ambito de enfermeria
no existe mucha diferencia ya que en muchos casos los mismos
colegas hacen que se experimente situaciones de disconfort,
creando barreras en la comunicacion y ademas discusiones por

pensamientos u opiniones personales.

Sentir que ya no se puede mas: Para Martins®?> es una
demostraciéon del paciente cuando expresa 0 evidencia
conductas de agotamiento, no puede realizar las actividades
gue mantenia anteriormente porgque no existe respuesta fisica ni
mental para querer cumplir con aquellas actividades que

realizaba anteriormente.

Despersonalizacion

La despersonalizacion o también llamada deshumanizacion es
una dimension del Sindrome de Burnout que es definida por
Apiquian3® menciona que este aspecto tiene una relacion directa
con la presencia de sentimientos, conductas y actitudes con
respuestas negativas, expresiones frias y distantes frente a los

demas, en especial con los pacientes y sus familiares.

Relacion enfermera-paciente: En el estudio de Ramirez y
Miggenburg3 se menciona que es primordial una relacién
cordial entre ambos ya que se busca la satisfaccion del paciente

a través del trato, pero al existir despersonalizacion el
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profesional de enfermeria se encuentra fuera de sus cabales
teniendo actitudes agresivas e indiferentes que pueden afectar
directamente al paciente.

Actitud insensible: Ademas, la Clinica Mayo® esto produce un
incremento de irritabilidad ante estimulos mindsculos, por otro
lado, se pierde la motivacion y las ganas de atender a los
pacientes, presenta conductas irénicas, cinicas y despectivo
con la finalidad de aislarse o alejarse de los pacientes y de sus
compaiieros de trabajo, finalmente establece situaciones donde
trata de culpar a los pacientes o familiares de todo lo que pasa.

Indiferencia: Gamonal et al®® entendieron que la
despersonalizacion en el profesional de enfermeria tiene
relacion con las conductas que presentan, el trato que tienen
con los demas, en ocasiones se torna frio y distante, en
oportunidades hasta agresivo, creando la deshumanizacion en
el cuidado de enfermeria, y ademas abarca el comportamiento
en el ambito laboral y a sus compaferos de trabajo, asi como

superiores.

Autoculpabilidad: Para Amaya, et al®’ es una situacioén, quiere
decir que el individuo siente como si estuviera fuera de su
cuerpo y que puede ver como actia sin tener control de si
mismo, sintiéndose desconectado del mundo y de su entorno
mas cercano, ocasionando sensaciones de autoculpabilidad,

siente que todo lo malo que pasa es culpa suya.

Realizacién personal
La realizacién personal menciona Gémez et al®® es la que tiene
gue ver en la disminucién de la confianza de los profesionales

de enfermeria en sus faenas, tienen una evaluacion negativa
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sobre sus habilidades y capacidades, ademas consideran que
no tienen la oportunidad y capacidad de mantener comunicacién
adecuada y asertiva con sus compafieros de trabajo, familiares
y pacientes, produciendo un descontento o insatisfaccién con

uno Mmismo.

Comprension: Para Gomez y Ruiz® lograr la sensacion de
logro el profesional de enfermeria se debe comprender a los
pacientes y ser empaticos con ellos y ademas debe existir una
comprensién y entendimiento por parte de sus colegas y jefes,

para lograr un buen canal de comunicacion.

Solucién de problemas: Para Albiach*® para que un
profesional se sienta 0til es fundamental que en su trabajo
pueda producir soluciones ante situaciones que se consideran
estresantes o como problemas que no permiten continuar con
su faena diaria, por ello enfrentar problemas y salir airoso
genera una sensacion de satisfaccion y propicia que se continte
con las actividades diarias, pero el no poder hacerlo produce

agotamiento laboral.

Positividad: Para Barajas et al*' La positividad es primordial
para poder lograr los objetivos planteados y sentir que ha
conseguido lo que se ha propuesto, cada vez que exista una
adversidad, deben existir pensamientos positivos con ideas que
busquen soluciones y que siempre se espere lo mejor de cada

accion a realizar.

Vitalidad: Para Saborio e Hidalgo** es un aspecto fisico que se
relaciona con lo emocional, donde el profesional de enfermeria
necesita que exista para sentirse vivo y poder afrontar el turno

diario, esto produce sensaciones de fortaleza y de aplomo ante
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las situaciones que se presenten diariamente.

Fomento de relaciones favorables: Para Rendon et al*®
mantener un ambiente adecuado y que favorezca el desarrollo
de los profesionales de enfermeria es necesario que exista un
ambiente con relaciones interpersonales empaticos, tanto con

los demas colegas como con los pacientes y familiares.

Amor por el trabajo: Para Pedroche* el amor por el trabajo
nace cuando existe una identificacion con la institucién y su
profesidon, pero esto no es posible sino existe una satisfaccion
percibida por el trabajador, para ello debe existir un ambiente
fisico adecuado como mobiliario, ventilacion, iluminacion y
espacio adecuado y también un reconocimiento 0 motivacion

laboral.

Afrontamiento: Este punto lo detalla Formica et al*® como un
asunto que se centra en la forma de lidiar con las vicisitudes
gue se puedan presentar durante las jornadas laborales, tiene
gue ver con la capacidad del profesional de enfermeria de poner

todo de su parte para enfrentar situaciones estresantes.

I.b.2. SATISFACCION LABORAL

Definicion

En el articulo de Palma?*, define como una sensacién que puede
ser positiva o negativa con respecto al ambiente laboral y personas
gue estan inmersas en ella, y considera que los trabajadores tienen
una predisposicién con respecto al cumplimiento de sus labores al
percibir un ambiente positivo, esto debido a la presencia de
diversos factores como los valores intrinsecos, las creencias,
cultura y costumbres que se han desarrollado a través de los afios

de vida laboral.
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Ademas, también es definida por Alcéver et al*’ como aquella
destinada a describir las respuestas positivas, de aceptacion y con
sensacion afectiva hacia las actividades que se deben de cumplir,
las metas propuestas y os logros a obtener para lograr atenciones
adecuadas y que favorezcan la satisfaccion, todo esto se realiza
siempre y cuando exista un estado emocional optimo que se

sucede por experiencias favorecedoras de satisfaccion laboral.

Determinantes de la satisfaccién laboral

La satisfaccion laboral tiene determinantes que condicionan la
satisfaccion laboral, pueden calificarse como factores que influyen
en que el trabajador este satisfecho o insatisfecho, tiene relaciéon
con el estado emocional que es producto de las experiencias
propias que se tienen en el ambito laboral; por otro lado, Mason y

Griffin*® establecié 3 indicadores que son:

e El constructor de la relacion entre el estado emocional que esta
inmerso con el componente afectivo.

e La existencia como referencia del proceso que resulta con la
existencia de un componente de conocimiento y evaluacion en
el constructo.

e La existencia de la relacion entre las experiencias laborales y
enfocar el desempefio sin buscar relacionarla con otro tipo de

satisfaccion externa no especifica del ambito del trabajo.

Factores de la satisfaccion laboral

La satisfaccion laboral tiene que ver con la presencia de diversos
factores, que pueden lograr que sea positiva 0 negativa, para ello
Gamboa*® establecié algunos factores positivos y negativos, estos
tienen inferencia directa en la percepcion o sentimientos de

satisfaccion:
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Factores que favorecen la satisfaccion laboral; para Lacayo®
ello establecié que la creacién de lazos con los profesionales y
pacientes de forma respetuosa, esta vinculado al proceso de
trabajo y dinamica productiva, ademas de contar con incentivos
atractivos, estimulara el trabajo en equipo a través de interacciones
interdisciplinarias, buscar capacitacion oportuna y continua en
temas de interés, crear el entorno adecuado y oportunidades para
el crecimiento profesional y desarrollar habilidades y destrezas.

Factores que producen insatisfacciéon; Para Juarez® estos
ocasionan baja o nula satisfaccion, los mas comunes son la
remuneracion, la cual en ocasiones no satisface las necesidades
del trabajador, las relaciones toxicas con los comparieros de trabajo
y jefes directos, las posibilidades de ascensos o mejoras en los
beneficios laborales, condiciones de trabajo inadecuadas o
deplorables y finalmente la imposibilidad de mantener una vida

laboral y familiar adecuada.

Caracteristicas esenciales en la vinculacion laboral

La satisfaccion laboral segin Alvarez®? tiene caracteristicas que
agrupan cualidades y situaciones que favorecen o no su aparicion,
estan vinculadas con el ambiente, las relaciones interpersonales o
trabajo en grupo, reconocimientos laborales ante el desempefio y

condiciones laborales:

e Esenciales vinculadas a la naturaleza y contenidos
laborales; Para Gonzéles®® son habilidades cognitivas y
motoras, identificacion con las tareas designadas, significado
laboral, si es importante o no lo que realiza, autonomia laboral,
poder realizar actividades por decisiones propias Yy
retroalimentacion, para realizar correcciones 0 mejoras en

actividades que anteriormente se realizaron y que no produjeron
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el efecto deseado.

Esenciales vinculadas al trabajo en grupo y sus directores
o jefes; Fernandez et al® mencionan que mantener relaciones
interpersonales es primordial para lograr la cohesion grupal,
donde el trabajo grupal produce satisfaccién, clima socio
psicoldgico favorable, variedad de habilidades se refiere a la
versatilidad del profesional de enfermeria para realizar diversas
actividades en diversos campos, identificacion y significacion de

las tareas, retroalimentacion y autonomia grupal.

Esenciales vinculadas al esfuerzo y los resultados
individuales; Para Gonzéles y Zanfrillo® cada accién
promueve una reaccion, la suficiencia que tiene relacion con la
satisfaccion economica, correspondencia, que tiene relacion
entre el salario y beneficios y las habilidades que tienen que
realizar, vinculacion, es la relacion entre la consecucion de
objetivos y sueldos, percepcion y coherencia entre las

actividades designadas y las capacidades del trabajador.

Vinculadas a condiciones laborales; Para Alvarez et al®,
mantener condiciones Optimas laborales es la razon de ser de
una institucién, la seguridad en el trabajo, ambientes laborales y
habitaciones de pacientes, estéticas, referidos a la limpieza,
ventilacion y ausencia de ruidos molestos, ergondmicas, tiene
gue ver con los muebles, formas, espacios y medidas, esto
promueve que el trabajador se sienta comodo con el lugar de

trabajo y fomenta un mejor desempefio y satisfaccion.

Esenciales vinculadas a las condiciones de bienestar; Para
Castillo y Cifuentes®’ las condiciones especificas tienen que ver

con la apreciacion de los trabajadores, que les incomoda mas o
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gue les satisface mas, tiene relacion directa con los horarios
laborales, el mantenimiento de la alimentacion, tiempo de
permisos laborales; atencion a la vida, no todo es trabajo,
desarrollo cultural y social respecto a la satisfaccion de las
necesidades, desarrollo personal y profesional.

Dimensiones de la satisfaccion laboral

A) Relaciones interpersonales
Relaciones con jefes y compafieros: Para Hernandez e
Hinojosa®® los profesionales de enfermeria durante sus jornadas
laborales mantienen diversas relaciones interpersonales, con
los pacientes, familiares de estos, comparfieros de trabajo y
jefes o directores de los servicios donde se desempefian, es por
ello que deben de ser empaticas y asertivas para crear vinculos

de confianza y aceptacion.

Oportunidad de poder opinar y expresar cosas: Para Larios
y Quispe®® es fundamental que todo profesional forme parte de
las decisiones en las que estan inmersos como la de
actualizacion de protocolos, uso de materiales o insumos para
la atencién, mejorando los resultados de los cuidados, ademas
de tener la oportunidad de expresarse y opinar sobre

situaciones laborales.

Asistencia reuniones sobre toma de decisiones: Cortéz®
menciona que en el ambito sanitario enfermeria desempefian
una variedad de actividades que puedes realizarse de forma
individual, con pacientes, familiares o en colaboracion con otros
profesionales sanitarios, por ello los canales a utilizar deben de
ser adecuados, palabras entendibles segun la persona con
qguien se dialoga, y la gesticulacion idonea para expresar las

emociones gue se tienen y que a su vez se dicen.
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Asistencia a reuniones de confraternidad: También Gea et
al®* mencionan que es necesario que las actividades tengan
como eje la cooperacidn, respeto y solidaridad durante el
trabajo en equipo, finalmente el respeto a los superiores
teniendo en cuenta los niveles de mando para fortalecer el

apoyo que se busca recibir.

Entorno

Ambientes limpios, iluminados y ventilados: Segun Ferrer®?
el entorno laboral es fundamental para lograr la satisfaccion de
los profesionales de la salud, se debe de mantener ambientes
como el estar de enfermeria limpios, ordenados, ventilados e
iluminados, para lograr realizar las actividades de forma

adecuada.

Muebles de oficina cémodos: Segin Mepal® es fundamental
para el confort y para disminuir el riesgo de Sindrome de
Burnout, ademas de tener muebles o equipos en buen estado y
gque produzcan comodidad durante las jornadas laborales,
también son necesarios para fomentar la disminucion de riesgos
y ruidos excesivos, que puedan ocasionar trastornos musculo

esqueléticos.

Habitaciones de pacientes comodos y amplios: Por otro
lado, Truyenque et al®* es necesario que los ambientes de
hospitalizacion y unidades de los pacientes también sean
acordes y comodos para la realizacion de los cuidados de
enfermeria, con la finalidad de evitar problemas ergonémicos y

favoreciendo la felicidad durante el turno.

Equipos de proteccién personal e insumos: Para

Maldonado® es primordial contar con equipos de proteccion
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personal, definiéndolo como todo aquello que lo rodea, lo
material, equipos, ambiente, iluminacién, ventilacion, control de
ruidos y limpieza, estos en conjunto pueden facilitar o dificultar
las actividades del profesional de enfermeria, un ambiente
menos confortable, tiene mayor agotamiento, y sin el

equipamiento adecuado no desempefiara sus funciones.

Satisfaccion con su trabajo

Labores designadas acordes: La satisfaccion laboral tiene
relacion con aspectos relacionados con las actividades
laborales y de reconocimiento por el mismo, por ello Atalaya®®
menciona que para mantener la satisfaccion es necesario que
existan condiciones como la designacion adecuada de tareas o
labores a los profesionales de enfermeria y que tengan relacion
con sus capacidades y habilidades para producir un mejor

desempeiio y logro.

Horas laborales: Para Sanchez® los horarios de trabajo deben
ser acordes a la resistencia o0 capacidad del profesional,
ademas, deben ser acordes a la normativa que rigen segun las
leyes laborales y de salud y ademas de cantidad de horas por
semanas y por mes, estos deben de ser coordinados con los

profesionales para evitar provocar cansancio.

Crecimiento profesional: Ademas, Chavez® menciona que se
debe promover un ambiente laboral que favorezca su desarrollo
profesional a través de capacitaciones y que con esto tenga una
autopercepcién positiva, estas actividades de identificacion
oportuna del desempefio es necesario para buscar un cambio
en las actividades destinadas si en caso no exista un

cumplimiento de las metas y evitar la frustracién.
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Reconocimientos verbales o fisicos por jefes o institucion:
Para Ramos®® el reconocimiento por la labor realizada por parte
de sus comparieros, jefes inmediatos y directores es una buena
forma de motivar al trabajador y asi lograr que su desempefio
mejore, de no cumplirse, queda una sensacién de insatisfaccion

por parte del enfermero.

Sueldo justo: Para Caballero™ el sueldo de los profesionales
debe ser acorde a la realidad del pais, asi como del costo de
vida, y debe estar en relacién en horas trabajadas segun las
escalas salariales establecidas por las autoridades de salud y
que deben de ir en aumento segun la cantidad de afios
trabajada o tipos de contratos hasta generar una equidad

salarial dentro de la profesion.

Recibir bonos o estimulos econémicos: Segln Indeed’! otro
aspecto fundamental es la remuneracion y carga laboral como
la relacidn profesional paciente y horarios de trabajo semanales,
también las oportunidades de ascensos y obtencion de
beneficios laborales, ademas de contar con equipos e insumos
en buen estado y en cantidades suficientes para realizar sus

actividades.

Intervenciones de enfermeria en el sindrome de Burnout

Las intervenciones de enfermeria relacionadas a la prevencion o

disminucibn de complicaciones del Sindrome de Burnout estan

establecidas y son detallas a continuacion:

Identificaciéon de sintomatologia: Torres’? menciona que es necesario que

el profesional de enfermeria a través de la entrevista pueda identificar

signos y sintomas propios del Sindrome de Burnout para establecer el

grado o nivel que se presenta, con la finalidad de realizar estrategias para
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combatirlo, dentro de ellas las técnicas de afrontamiento y técnicas de

relajacion.

Fomento de la relajaciéon: Para Racionero” se debe promover técnicas de
relajacién, proveer orientacién positiva en la jornada laboral, impulsar
actividades grupales en areas alejadas del estrés durante la jornada
laboral, fomentar el ejercicio, el autoconocimiento como via para combatir
el burnout. Sugerir uso del instrumento sobre el desempeiio laboral con la
finalidad de promover el reconocimiento de los limites que presentan el
aspecto fisico y emocional a través del conocimiento y reconocimiento de

Su conducta, sensaciones y sentimientos.

Promover la existencia de la autoeficacia: Para Ezquerra et al’™* se debe
de realizar a través del reconocimiento de sus acciones o desempefio
aboral, o es necesario esperar que alguien mas lo haga, ademas
promover la expresion de sentimientos: A través del dialogo individual con
otras personas de su entorno, sesiones grupales o asistencia con
profesionales para ayudar a expresar las emociones que tienen
disminuyendo la carga emocional y librar del estrés, ansiedad y depresion

a los profesionales de enfermeria.

Teorias de enfermeria

Teoria de Virginia Henderson: Teoria de las 14 necesidades
Hernandez’> menciona que la teoria refiere la funcién de las enfermeras,
manteniendo relaciones interpersonales con los demas compaferos de
trabajo con la finalidad de cumplir y satisfacer necesidades, también
menciona que para que el profesional de enfermeria realice sus
actividades y cuidados de forma oportuna y adecuada es necesario que
existan factores ambientales acordes como lo fisico como la limpieza,
temperatura y ventilaciéon, y personales como el estado emocional, cultura

y capacidades para cumplir con las exigencias del cuidado del paciente.
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Finalmente, Alligod’® menciona que el profesional de la salud debe de
tener un equilibrio entre mente y cuerpo, teniendo en cuenta sus
necesidades, donde la alimentacion, suefio y reposo son fundamentales
para evitar el estrés, asi como minimizar los riesgos laborales y el
mantenimiento de la comunicacién con sus compaferos de trabajo,
familiares y pacientes respetando las creencias y cultura propias, la
autorrealizacion se relaciona con el trabajo y logro de metas para las

cuales debe de mantener un aprendizaje continuo.

Modelo de la marea en la recuperacién en Salud Mental de Phil
Barker y Poppy Buchanan.

Para Zaraza y Contreras’’ esta teoria tiene mucha relacién con la salud
mental experimentada por el profesional de enfermeria, en las cuales se
mencionan problemas relacionados al estado de &animo, relaciones
interpersonales y ademas de trastornos como depresion, ansiedad o
estrés conllevado con el agotamiento mental que produce Burnout,
ademas explica como se afrontan estas situaciones diarias y propone
estrategias adecuadas para disminuir las sensaciones de estar quemado,

recuperando la salud mental que se vio afectada.

También se considerd importante en el accionar del profesional de
enfermeria la interaccion con otros profesionales que ayudan a recuperar
el estado de salud mental, para ello se utilizaron técnicas de escucha y
dialogo orientada a la expresion de las emociones y situaciones que
aquejan a la/el enfermera(o), para lograr controlar, mejorar u olvidar todas
aquellas situaciones o ambientes que ocasionaron una alteracién en su

paz mental’®.

Il.c. HipoGtesis

El estudio al ser un estudio de tipo descripcibn que sélo busco

describir como se comportan las variables no necesitara de hipotesis.
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Il.d. Variables

Variable 1: Sindrome de Burnout
Variable 2: Satisfaccion laboral

Il.e. Definicion operacional de términos

Sindrome
Conjunto de signos y sintomas que al manifestarse fomentan la
presencia de una patologia o alteraciones en la salud fisica o0 mental.

Sindrome de Burnout

También llamado sindrome del quemado, es la suma de signos y
sintomas que afectan de diferentes formas a los profesionales de
enfermeria y que ocasionan una disminucion del desempefio laboral

por problemas psicolégicos y fisicos.

Satisfaccion
Es la sensacion de felicidad que se manifiesta a través de la

consecucion y satisfaccion de las necesidades propias del individuo.

Satisfaccion laboral
Surge al mantener la realizacion profesional, manifestado a través de
la felicidad a la hora de realizar el trabajo, mejorando el desempefio

laboral y obteniendo la consecucion de metas y objetivos propuestos.

43



CAPITULO Ill: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

lll.a. Tipo de investigacion

El tipo de investigacion fue de enfoque cuantitativa, segin como
detallan Hernandez y Mendoza’ quienes mencionan que es un
estudio que se caracteriza por presentar sus resultados a través de

valores numéricos como frecuencias y porcentajes.

Finalidad del estudio: El estudio fue de tipo descriptivo, para
Hernandez et al® estos estudios tienen como finalidad mostrar el
comportamiento de las variables tal cual como se desarrollan en su
estado natural sin buscar su alteracion o cambios en sus variables o

dimensiones.

Tiempo de aplicacion: Fue prospectivo, para Palomino et al®! estas
investigaciones buscan la obtencion de los datos a partir de la
aceptacion y aprobacion del proyecto de investigacion en adelante
sin buscar informacion o datos anteriores a esta o durante su

elaboracion.

Secuencia temporal: Fue de corte transversal, para Pino® es
definida asi porque la aplicacién de los instrumentos de recoleccion
de datos se realiz6 en un momento determinado en el curso de
desarrollo de la investigacion, siendo elegida por la investigadora por

tener un significado en el estudio.

lll.b. Area de estudio
La investigacién se realizd en los servicios de hospitalizacion de
medicina, medicina de especialidades, cirugia, cirugia de
especialidades, pediatria y alojamiento conjunto del Hospital San

Juan de Dios de Pisco, el cual es un hospital de nivel Il, el cual se
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encuentra ubicado en el Ex Fundo Alto La Luna Mz. B, lot. 5 en el

cercado de la ciudad de Pisco.

lll.c. Poblacién y muestra

Poblacion

La poblacion estuvo conformada por la totalidad de licenciadas(os)
en enfermeria que laboran en las areas de medicina, medicina de
especialidades, cirugia, cirugia de especialidades, pediatria y
alojamiento conjunto, siendo un total de 58 licenciadas(os) en
enfermeria que se encontraban laborando en el mes de enero del
2023.

Muestra

La muestra fue obtenida a través del muestreo probabilistico, ya que
al conocer la poblacion se podra utilizar la férmula para poblacion
finita (Anexo 2), obteniendo como resultado un total de 50

licenciadas(os)

I1l.d. Técnicas de recoleccion de datos

Las técnicas que se utilizaron para recolectar los datos de ambas
variables fue la encuesta y los instrumentos para la primera variable
fue el Maslach Burnout Inventory (MBI), extraido del articulo de
Olivares'’ el cual es un instrumento validado y confiable, en su
estructura estuvo conformado por 22 items que evaldtan 3
dimensiones, para la dimensién agotamiento emocional tuvo 9 items
en su conformacion, siendo el 1.2.3.6.8,13,14,16 y 20; la dimension
despersonalizacion compuesta por 5 items, siendo el 5,10,11,15 y
22, finalmente la dimension realizacién personal el cual tuvo 8 items,
los cuales fueron el 4,7,9,12,18,19 y 21, tuvo como alternativas de
respuesta la escala tipo Likert con valores que van del 0 al

6,0bteniendo su confiabilidad a través del Coeficiente del Alfa de
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Cronbach, el cual obtuvo 0.82 para la escala agotamiento emocional,
0.80 para despersonalizacion y 0.85 para realizaciébn personal,
finalmente global obtuvo un coeficiente de 0.83, siendo un valor de
alta confiabilidad, el instrumento utilizado para la segunda variable
fue realizado por la bachiller, la cual const6 de 16 items, la primera
dimension relaciones interpersonales tuvo 4 items, la dimension
entorno estuvo conformada por 5 items y la dimension satisfaccion
laboral por 7 items, las respuestas fueron de opciéon mdltiple, cuyos
valores fueron Si (2), A veces (1), No (0).

El primer instrumento no se necesité de validez o confiabilidad ya
gue es un instrumento validado y confiable, el segundo instrumento
fue validado a través de la Prueba binomial y la confiabilidad fue

obtenida a través del Coeficiente del Alfa de Cronbach.

Ill.e. Disefio de recoleccién de datos

Para recolectar los datos se realizaron un conjunto de actividades
gue dio inicio con la aprobacion del proyecto de tesis por el Comité
Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad Privada San
Juan Bautista, luego de ello se presento la carta de autorizacion al
director del Hospital San Juan de Dios para la aceptacion, una vez
aceptado se procedié a informar a los jefes de servicios donde se
intervino, se utiliz6 como tiempo para la aplicacion de los
instrumentos 20 minutos aproximadamente antes o después de cada
turno para no afectar el desempefio de los profesionales de

enfermeria.

En todo momento durante el estudio se tuvo en cuenta los principios
éticos estipulados en el Informe Belmont®3; la autonomia, es uno de
los principios fundamentales ya que es el encargado de velar por la
capacidad propia de discernir lo que es beneficioso 0 no para el

participante, quien sera autbnomo a la hora de decidir si participa o
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no en la investigacion y ademas de decidir desistir de continuar en el

estudio si cree que su integridad se ve vulnerada de alguna forma.

La justicia, la cual tiene su razon de ser en brindar las mismas
oportunidades de beneficio y riesgo a la hora de patrticipar en la
investigacion, el cual no debe de tener distinciones de ningun tipo,
no existirh condiciones para favorecer a ningun participante, asi
sean de algun sexo, raza, religiobn u opcion politica, ademas la
beneficencia es la razén principal de los estudios, ya que toda
investigacion siempre buscara el beneficio de los participantes del

estudio, asi como de la sociedad en si.

La no maleficencia no es solo evitar el dafio o lesion que puede
causar al participante, sino también es el eje de la participacion, ya
gue los estudios no deben de causar dafios fisicos o psicologicos a
los participantes, para ello la investigadora debe de disminuir al

maximo los posibles riesgos de la investigacion.

lIl.f. Procesamiento y analisis de datos

Para realizar el procesamiento de los datos se procedié en primer
lugar a codificar las opciones de respuesta de los items, para lo que
se designo un valor a las respuestas del segundo instrumento, en el
primer instrumento no fue necesario ya que venia estimado, en
seguida se realizd la obtencién de rangos de las dimensiones y
globales de las variables, posteriormente se vaciaron los codigos en
una tabla matriz elaborada en el programa estadistico Excel 2016;

luego se procedio con la elaboracion de las tablas y gréficos.

Para la realizacion del analisis de los resultados se tuvo en cuenta
gue la investigacion fue de tipo descriptivo por lo que la presentacion
de resultados fue en frecuencias y porcentajes, para lo que se utilizd

la estadistica descriptiva a través de la mediana, los valores se
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obtuvieron a través de promedios, estos sirvieron para comparar lo
encontrado con los antecedentes y realizar finalmente la discusion

del estudio.
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CAPITULO IV: ANALISIS DE LOS RESULTADOS

IV.a. Resultados

Tabla 1
Datos generales de los(as) enfermeras(os) que laboran en las areas
de hospitalizaciéon del Hospital San Juan de Dios de Pisco,

Mayo 2023
DATOS CATEGORIAS n=50 100%
De 25 a 35 afnos 12 24
De 36 a 46 ainos 18 36
Edad De 47 a 57 aios 12 24
De 58 a mas anos 8 16
Sexo Masculino 4 8
Femenino 46 92
Licenciada 20 40
Nivel alcanzado Especialista 16 32
Maestria 10 20
Doctorado 4 8
Menos de 1 aio 8 16
Tiempo de De 1 a5 afios 12 24
trabajo De 6 a 10 afios 20 40
De 11 a mas afnos 10 20
Soltera(o) 6 12
Estado civil Casada(o) 28 56
Conviviente 12 24
Separada(o) o divorciada(o) 4 8
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Nombrada(o) 21 42

Tipo de CAS regular 18 36
contrato CAS COVID 9 18
Terceros o locacion 2 4

Con respecto a la tabla 1 concerniente a los datos generales se
encontré que el 36% (18) tuvieron de 36 a 46 afios, ademas el 92%
(46) fueron de sexo femenino, también se evidencié que el 32% (16)
eran especialistas, el 40% (20) tienen un tiempo de trabajo de 6 a 10
afios, por otro lado, el 56% (28) eran casadas(os), finalmente el 42%

(21) eran nombradas.

50



Gréafico 1

Sindrome de Burnout en enfermeras(os) segun dimension
agotamiento emocional en los(as) enfermeras(os) que
laboran en las &reas de hospitalizacion del Hospital
San Juan de Dios de Pisco,

Mayo 2023
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ALTO MEDIO BAJO

Se aprecia que el Sindrome de Burnout segun dimensién agotamiento
emocional es medio con un 60% (30), ademas es bajo en un 38% (19) y

s6lo un 2% (1) fue alto.
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Gréfico 2

Sindrome de Burnout en enfermeras(os) segun dimension
despersonalizacion en los(as) enfermeras(os) que
laboran en las areas de hospitalizacion del
Hospital San Juan de Dios de Pisco,

Mayo 2023
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ALTO MEDIO BAJO

Se evidenci6 que el Sindrome de Burnout segun dimension
despersonalizacion es medio con un 58% (29), ademas es bajo en un
40% (20) y s6lo un 2% (1) fue alto.
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Grafico 3

Sindrome de Burnout en enfermeras(os) segun dimension
realizacion personal en los(as) enfermeras(os) que
laboran en las areas de hospitalizacion del
Hospital San Juan de Dios de Pisco,

Mayo 2023
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ALTO MEDIO BAJO

Se obtuvo que el Sindrome de Burnout segun dimension realizacion
personal es medio con un 50% (25), ademas es bajo en un 48% (24) y

s6lo un 2% (1) fue alto.
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Gréfico 4

Sindrome de Burnout en enfermeras(os) en los(as) enfermeras(os)
gue laboran en las areas de hospitalizacion del
Hospital San Juan de Dios de Pisco,
Mayo 2023
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ALTO MEDIO BAJO

Se encontré que el Sindrome de Burnout global fue medio con un 56%

(28), ademas es bajo en un 42% (21) y so6lo un 2% (1) fue alto.
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Grafico 5

Satisfaccion laboral segun dimension relaciones interpersonales en
los(as) enfermeras(os) que laboran en las areas de hospitalizacion
del Hospital San Juan de Dios de Pisco,

Mayo 2023
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SATISFECHO INSATISFECHO

Con respecto a la dimension relaciones interpersonales se encontré que
el 52% (26) se encontraba insatisfecho y el 48% (24) se encontraba

satisfecho.
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Gréafico 6

Satisfaccion laboral segun dimension entorno en los(as)
enfermeras(os) que laboran en las areas de
hospitalizacion del Hospital San Juan
de Dios de Pisco,

Mayo 2023
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SATISFECHO INSATISFECHO

En relacion a la satisfaccion laboral en la dimensién entorno se encontré
gue el 54% (27) estuvo insatisfecho, por el contrario, el 46% (23) estuvo

satisfecho.
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Gréafico 7

Satisfaccion laboral segun dimensién satisfaccion con su trabajo en
los(as) enfermeras(os) que laboran en las areas de hospitalizacién
del Hospital San Juan de Dios de Pisco,

Mayo 2023
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SATISFECHO INSATISFECHO

Se obtuvo que la satisfaccion laboral en la dimension satisfaccion con su
trabajo se encontré que el 54% (27) estuvo insatisfecho, por el contrario,

el 46% (23) estuvo satisfecho.
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Grafico 8
Satisfaccion laboral en los(as) enfermeras(os) que laboran en las
areas de hospitalizacion del Hospital San Juan
de Dios de Pisco,
Mayo 2023
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SATISFECHO INSATISFECHO

Se encontré que en relacion a la satisfaccion laboral global se encontré
que el 54% (27) estuvieron insatisfechos y el 46% (23) estuvieron

satisfechos.
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IV.b Discusién

Tabla 1: Concerniente a los datos generales se encontr6 que el 36%
tuvieron de 36 a 46 afos, ademas el 92% fueron de sexo femenino,
también se evidencié que el 32% eran especialistas, el 40% tienen un
tiempo de trabajo de 6 a 10 afios, por otro lado, el 56% eran casadas(os),
finalmente el 42% eran nombradas. Resultados similares encontré en su
estudio de Hernandez y Falconi'® la edad promedio fue de 28 a 38 afios
con un 57% para las licenciadas, el tiempo de trabajo fue de 1 a 5 afios
fue de 57% para las licenciadas, el 45% eran licenciadas, el 38% eran

especialistas y el 17% eran maestras o doctoras.

Los resultados dan luces de la realidad de los servicios de hospitalizacion
y de la profesion de enfermeria, la mayoria son de sexo femenino, aunque
en la ultima década han aumentado los varones, por otro lado, la edad
evidencia ya un tiempo de experiencia previa para laborar en dichos
servicios, también contrasta con el tiempo de trabajo y la especialidad que
es un requisito para laborar en servicios de especialidades, al tener mas
de 35 afios la mayoria ya se encuentra casada o casado, finalmente el
tipo de contrato como nombradas contrasta con el tiempo de trabajo en el

hospital y los afios de servicio.

Gréfico 1: Se aprecia que el Sindrome de Burnout segun dimension
agotamiento emocional es medio con un 60%, ademas es bajo en un 38%
y sélo un 2% fue alto. Los resultados de Salas et al® fueron distintos a los
encontrados ya que se hallé un nivel alto para cansancio emocional con
un 13.3%, resultados similares encontr6 Bedrifiana'®* donde en el
agotamiento emocional el 58.57% presentd un nivel medio, el 21.42% fue
bajo y el 20% alto. Finalmente, Doroteo'? encontré que en el agotamiento

el 53% presento nivel medio.
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Los resultados encontrados en los antecedentes y en el estudio tienen
similitud al tener un porcentaje mayor con agotamiento emocional donde
la apatia, falta de ganas para ir trabajar, el trabajo rutinario, ambientes
laborales inadecuados frente a la relacion enfermera-paciente afectan su
desempefio y la interrelacion con los demas, afectando la satisfaccion de
los pacientes y fomentan un ambiente laboral inadecuado, por lo que se
debe analizar las causas que conllevan a esta situacion en los

profesionales de enfermeria.

Grafico 2: se evidencio que el Sindrome de Burnout segun dimension
despersonalizacion es medio con un 58%, ademas es bajo en un 40% y
s6lo un 2% fue alto. Resultados similares encontraron Salas et al® donde
en la dimension despersonalizacion el nivel alto fue un 9.2%, ademas
Bedrifiana'® encontré resultados similares en la despersonalizacién fueron
58.57%, 21.42% y 20% en los niveles medio, bajo y alto respectivamente.
Finalmente, Doroteo!? presentd resultados donde la despersonalizacién

estuvo presente en un 80% con niveles bajos.

Los niveles medios de sindrome de burnout en los profesionales de
enfermeria es un indicador de alarma ya que existe la presencia de mala
relacion entre la enfermera y el paciente, que ocasiona un trato indiferente
e insensible, ademas de tener sentimientos de culpa ante situaciones
adversas y que no pueden ser solucionadas, es primordial que se
identifique la probleméatica a tiempo para evitar que se pasen momentos

incobmodos con el paciente y los miembros de la familia.

Gréfico 3: se obtuvo que el Sindrome de Burnout segun dimension
realizacion personal es medio con un 50%, ademas es bajo en un 48% y
s6lo un 2% fue alto. Resultados similares encontraron Salas et al® donde
presentaron niveles bajos para realizacibn personal con un 62.7%.
También encontré resultados similares Bedrifiana® donde en la

realizacion personal el 55.58% fue medio, el 23.43% bajo y el 20% alto.
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Finalmente, Doroteo'? encontr6 que el 93% de enfermeros presentaron un

nivel alto burnout en la realizacion personal

Estos resultados evidencian que es algo comun entre los profesionales de
enfermeria que presentan sindrome de burnout, afecta su desempefio
laboral y mas aun al sentir que el trabajo que realizan o el ambiente donde
lo realizan y mas aun con el entorno con los pacientes u otros
profesionales no satisfacen sus necesidades de desarrollo profesional y
persona, esto se evidencia en la falta de vitalidad, malas relaciones
interpersonales con los demas colegas o jefes inmediatos, ocasionando
gue la capacidad resolutiva de problemas en el servicio se vea

disminuida.

Grafico 4: Se encontro que el Sindrome de Burnout global fue medio con
un 56%, ademas es bajo en un 42% y so6lo un 2% fue alto. Resultados
similares encontraron Salas et al® ya que el 63.2% presentaron niveles de
sindrome de burnout, también encontraron similitud en sus resultados
Baird y Saltos'® con respecto al sindrome de burnout se encontré un bajo
porcentaje con un 2.5%, finalmente el estudio de Vasquez et al'! encontré
qgue el sindrome de Burnout estuvo presente en un 55% de las

enfermeras.

Los estudios evidencian que el Sindrome de Burnout es algo comdn entre
los profesionales de enfermeria que laboran en areas de hospitalizacion
por diversos factores como la monotonia o rutina laboral, la carga laboral
y las malas relaciones interpersonales, no solo entre profesionales sino
también con los pacientes y sus respetivos familiares, evidenciandose
cansancio emocional donde el manejo de situaciones estresantes no
tienen buena resolucion, ademas existe un cambio en las actitudes y
conductas dentro del servicio y finalmente el disfrute del trabajo se ve
afectado llegando al extremo de sentir que no se puede mas con el

trabajo.
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Grafico 5. Con respecto a la dimension relaciones interpersonales se
encontré que el 52% se encontraba insatisfecho y el 48% se encontraba
satisfecho. Resultados similares encontré Yslado et al'® debido a la poca
oportunidad de opinar y relacionarse con un 43%.

Existen pocos estudios donde se mida esta dimension que es tan
importante, las relaciones interpersonales adecuadas son necesarias
parala realizacion del profesional, donde la comunicacién e intercambio de
opiniones debe existir entre los colegas y superiores, ademas de ser
participativos en la toma de decisiones que tengan relacién directa e
indirecta con su trabajo y ambientes laborales, finalmente es necesario
gue la existencia de compartir fechas o eventos especiales sean con la
totalidad de profesionales para buscar una confraternidad entre los
profesionales de los servicios, por eso se recomienda la inclusiéon laboral

en todos los aspectos.

Grafico 6: En relacion a la satisfaccion laboral en la dimension entorno se
encontré que el 54% estuvo insatisfecho, por el contrario, el 46% estuvo
satisfecho. Resultados similares encontraron Yslado et al®> el 58% se

encuentra insatisfecho con los ambientes laborales.

Este es un factor determinante de la satisfaccion laboral, un profesional no
puede desarrollarse o solucionar problemas sino cuenta con ambientes
adecuados donde la comodidad es lo primordial, ademas de contar con
insumos y equipos para el cumplimiento de sus actividades diarias,
finalmente los ambientes de los pacientes deben de tener la comodidad
para favorecer una buena evolucién, por ello se recomienda en conjunto
con los jefes de servicio y autoridades del hospital a realizar reuniones
para exponer las necesidades y déficit en los servicios para promover una
satisfaccion entre los profesionales de enfermeria ya que la convivencia

en estos ambientes es casi diaria.
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Grafico 7: Se obtuvo que la satisfaccion laboral en la dimensién
satisfaccion con su trabajo se encontré que el 54% estuvo insatisfecho,
por el contrario, el 46% estuvo satisfecho. Resultados distintos encontré
Yslado et al*® donde los factores determinantes fueron la carga laboral
con un 61% y el bajo salario con un 55%.

Los resultados evidencian que existe una insatisfaccion laboral en la
mayoria de trabajadores, esto debido a diversos factores que son un talén
de Aquiles en el sector salud, la falta de personal ocasiona una sobre
carga laboral, a esto se suma la inequidad en los sueldos, premios o
bonos, por otro lado, la designacion de actividades para lo cual no existe
un perfil idoneo de los licenciados hace que el trabajo sea tedioso y
finalmente la falta de reconocimientos verbales, econdmicos o
documentarios por parte de los jefes de servicios o autoridades del
hospital hacen que el profesional sienta que no se valora su esfuerzo
durante las jornadas laborales, por lo que es importante que exista un

cambio oportuno sobre esta situacion.

Gréafico 8: con respecto a la satisfaccion laboral global se encontré que el
54% estuvieron insatisfechos y el 46% estuvieron satisfechos. Resultados
encontrados en el estudio de Vasquez et al'' fueron que en las
enfermeras el 61% tenian satisfaccion laboral media. Ademas, Carlos!#
encontrd resultados distintos donde el 66% de ellos presentaron niveles
medios de satisfaccién, por otro lado, Hernandez y Falconi® encontraron
insatisfaccion en un 55%, finalmente Yslado et al*® encontraron que el
56% de las enfermeras tenian insatisfaccion en su trabajo. Finalmente,
Doroteo'? encontr6 que en la satisfaccion laboral el 87% de los

profesionales de enfermeria la consideraron media.

Después de analizar los resultados encontrados y los antecedentes del
estudio se puede concluir que existe un porcentaje mayor de

profesionales insatisfechos con su trabajo, debido a diversos factores, los
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cuales pueden ser resueltos de forma inmediata pero otros se relacionan
con cambios gerenciales a nivel local y nacional, los principales
problemas son las relaciones interpersonales entre los profesionales de
salud y los jefes inmediatos, ademas de la falta de consideracion en las
tomas de decisiones, factores que pueden ser solucionados a la interna
de los servicios, pero existen algunos como los ambientes inadecuados y
la fata de insumos o0 equipos en buen estado para la realizacién de
diversas actividades, finalmente lo relacionado a las labores o designacion
de actividades, bajos salarios o falta de reconocimientos al trabajador por
su labor fomentan en conjunto que la insatisfaccion sea media, afectando
en su desempefio laboral ocasionando que los pacientes se vean
afectados y por ende evidenciando insatisfaccion en sus estancias

hospitalarias.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

V.a. Conclusiones

1. El Sindrome de Burnout fue de nivel medio en las(os) licenciadas(os)
gue laboran en las areas de hospitalizacién del Hospital San Juan de

Dios de Pisco, mayo 2023.

2. La satisfaccion laboral fue de insatisfaccion en las(os) licenciadas(os)
gue laboran en las areas de hospitalizacion del Hospital San Juan de

Dios de Pisco, mayo 2023.
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V.b. Recomendaciones

Se recomienda a las autoridades del hospital y jefes de servicio
realizar una evaluacion periodica del Sindrome de Burnout en los
profesionales de enfermeria en coordinacion con el area de psicologia,
para que una vez identificado se establezcan los factores
desencadenantes con la finalidad de controlarlos a través de sesiones
grupales, educacion en técnicas de relajacion o de afrontamiento o
atenciones psicolégicas para lograr disminuir los nivel y lograr un
mejor desempenfo laboral y atencion a los pacientes en busca de su

satisfaccion durante su estancia hospitalaria.

Se recomienda a las autoridades y jefes de servicio identificar las
causas de insatisfaccion a través de reuniones y compartir de
experiencias con los profesionales de enfermeria para conocer los
aspectos donde existe un déficit para buscar mejorar la situacién, en el
caso de las relaciones interpersonales, buscar la unién a traves de
reuniones Yy atenciones psicoldgicas grupales, por otro lado,
predisponer de materiales, insumos y equipos adecuados en los
servicios para un buen desempefio de los profesionales de enfermeria
y finalmente buscar la forma de reconocer las labores de los
licenciados para promover la motivacion dentro de los servicios del

hospital.
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ANEXO 1: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES VALOR
1 CONCEPTUAL | OPERACIONAL FINAL
El sindrome de | El sindrome de v Cansancio emocional
Burnout es un | Burnout es un v Apatia o falta de motivacion
conjunto de | conjunto de v' Desgano
signos y | alteraciones v' Cansancio de la rutina Alto
sintomas  que | fisicas y | Agotamiento v" Fracaso
Sindrome | aparecen psicolégicas que emocional v’ Cansancio de  ambiente Medio
de Burnout | cuando existe | afectan el laboral
una exigencia | desarrollo de v' Relacién desgastada entre Bajo
en el ambito | actividades en los enfermera y paciente.
laboral, profesionales de v' Sentir que no se puede mas
causando enfermeria v" Relacién enfermera-paciente
problemas disminuyendo su | Despersonaliza | v Actitud insensible
fisicos y | productividad. cion v Indiferencia
mentales. v Autoculpabilidad
v' Comprension
v Solucion de problemas
Realizacién v Positividad
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personal

Vitalidad

Fomento de relaciones
favorables

Amor por el trabajo

Afrontamiento
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VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES VALOR FINAL
2 CONCEPTUAL | OPERACIONAL
Es la sensacién | Son las Relaciones con jefes y
0 expresion de | expresiones y comparieros
sentimientos sensaciones que Oportunidad de poder
favorables  en | los profesionales Relaciones opinar 'y  expresar
relacion al | de enfermeria | interpersonales cosas Satisfecho
Satisfaccion | ambito laboral, | sienten o tienen Asistencia  reuniones
laboral con respecto a | en relacion a los sobre toma de
los ambientes y | ambientes donde decisiones
personas que | trabajan, sus Asistencia a reuniones Insatisfecho
laboran en un |insumos y la de confraternidad
determinado interaccion  que Ambientes limpios,
lugar. presentan  con iluminados y ventilados
Sus  compafieros Entorno Muebles de oficina
de trabajo vy cémodos
superiores,  sera Habitaciones de

medida a través

pacientes comodos Yy




98

de

cuestionario.

un

amplios
Equipos de proteccion

personal e insumos.

Satisfaccion con

su trabajo

Labores designadas
acordes

Horas laborales
Crecimiento profesional
Reconocimientos
verbales o fisicos por
jefes o institucion.
Sueldo justo

Recibir bonos o]

estimulos econémicos




ANEXO 2: DISENO MUESTRAL

Formula para poblacion finita
n — Tamafo de la muestra: --

N — Tamafio de la poblacién: 162
Z — Nivel de confianza: 1.96

p — Probabilidad a favor: 0.5

g — Probabilidad en contra: 0.5

d — Error de estimacion: 00.5

n= N. Z2. P.Q
(N-1) d2 +Z2 (P.Q)

n= 58. (1.96)2 (0.5). (0.5)
(57). (0.05)2 + (1.96)% (0.5x0.5)

n: 55.7032
0.1425 + 0.964

n: 55.7032
1.1065

n: 50.34

n: 50 licenciados(as)
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ANEXO 3: INSTRUMENTO

SINDROME DE BURNOUT Y SATISFACCION LABORAL EN
ENFERMERAS(OS) QUE LABORAN EN LAS AREAS
DE HOSPITALIZACION DEL HOSPITAL SAN
JUAN DE DIOS DE PISCO,

MAYO 2023

Presentacion: Buenos dias, estimados Licenciados de enfermeria, mi
nombre es Nataly Mabel Torres Arroyo soy bachiller del Programa de
Estudios de Enfermeria de la Universidad Privada San Juan Bautista, le
solicito responder este cuestionario con sinceridad. La informacion es

confidencial y anonima.

Instrucciones: A continuacién, para poder responder las siguientes
interrogantes es necesario que lea detenidamente cada una de ellas y que
marque con un X(aspa) la que usted considere en estos momentos que se

acerque a lo que piensa o siente.

l. DATOS GENERALES

1. Edad

a) De 25 a 35 afios
b) De 36 a 46 afos
c) De 47 a 57 afios

d) De 58 a mas afios
2. Sexo
a) Masculino

b) Femenino

3. Nivel alcanzado

a) Licenciada
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b) Especialista
c) Maestria
d) Doctorado

4. Tiempo de trabajo
a) Menos de 1 afio

b) De 1 a5 afios

c) De 6 a 10 afios

d) De 11 a mas afios

5. Estado civil
a) Soltera(o)
b) Casada(o)
c) Conviviente

d) Separada o divorciada

6. Tipo de contrato
a) Nombrado

b) CAS regular

c) CAS COVID

d) Terceros o locacion

Il. DATOS ESPECIFICOS

INVENTARIO DE BURNOUT DE MASLACH
En el recuadro donde dice VALOR debera colocar un nidmero, de acuerdo

a lo que usted considere correcto o simil con su estado actual.

0 = Nunca
1 = Pocas veces al aiilo o menos
2 = Una vez al mes 0 menos

3 = Unas pocas veces al mes
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4 = Una vez a la semana

5 = Pocas veces a la semana

6 = Todos los dias

N° ITEMS VALOR

1 | Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo
Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacio

3 | Cuando me levanto por la mafana y me enfrento a otra
jornada de trabajo me siento fatigado

4 | Siento que puedo entender facilmente a los pacientes
Siento que estoy tratando a algunos pacientes como Si
fueran objetos impersonales

6 | Siento que trabajar todo el dia con la gente me cansa

7 | Siento que trato con mucha eficacia los problemas de
mis pacientes

8 | Siento que mi trabajo me esta desgastando

9 | Siento que estoy influyendo positivamente en la vida de
otras personas a través de mi trabajo

10 | Siento que me he hecho mas duro con la gente

11 | Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo
emocionalmente

12 | Me siento con mucha energia en mi trabajo

13 | Me siento frustrado en mi trabajo

14 | Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo

15 | Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a
mis pacientes

16 | Siento que trabajar en contacto directo con la gente me
cansa

17 | Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable
con mis pacientes

18 | Me siento estimado después de haber trabajado

intimamente con mis pacientes

90




19 | Creo que consigo muchas cosas valiosas en este

trabajo

20 | Me siento como si estuviera al limite de mis

posibilidades

21 | Siento que en mi trabajo los problemas emocionales son

tratados de forma adecuada

22 | Me parece que los pacientes me culpan de alguno de

sus problemas

INSTRUMENTO PARA MEDIR SATISFACCION LABORAL
Si=2

Aveces=1

No=0

Marcar con un aspa (X), la respuesta que usted considere correcta con

respecto a cOmo se siente en su trabajo.

N° | DIMENSION RELACIONES INTERPERSONALES | SI | AV | NO

1 | La relacion con sus jefes o compafieros de trabajo

es buena.

2 | Usted puede expresar sus emociones,
sentimientos o posturas sobre algin tema ante sus

superiores o compaferos de trabajo.

3 | Sus jefes o superiores los toman en cuenta para

realizar reuniones de confraternidad.

4 | Mantiene comunicacién activa y asertiva con sus

compafieros de trabajo durante los reportes.

DIMENSIONES ENTORNO

5 | La sala de enfermeria se encuentra limpio vy

ventilado.
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La sala de enfermeria es iluminada

7 | Las sillas, mesas o bancas que utiliza estdn en
buen estado.

8 | Los ambientes o habitaciones de los pacientes son
amplios y permiten realizar sus actividades con
normalidad.

9 | Usted cuenta con equipos de proteccién personal e
insumos suficientes para realizar sus faenas
laborales.

DIMENSION SATISFACCION CON SU TRABAJO

10 | Usted siente que las labores que le designan estan
acordes a sus capacidades.

11 | Usted considera que trabaja mas de la cuenta.

12 | Usted siente que las labores que realiza le
permiten crecer profesionalmente.

13 | Usted ha recibido reconocimientos verbales o
escritos por las labores que realiza de parte de sus
jefes directos.

14 | Usted ha recibido reconocimientos por su
institucion a raiz de sus labores realizadas.

15 | Usted considera que el sueldo que recibe es
adecuado.

16. | Usted recibe bonificaciones economicas de

reconocimiento o estimulo por su labor.
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ANEXO 4: VALIDEZ DE INSTRUMENTO

ITEM | EXPERTO | EXPERTO | EXPERTO | EXPERTO EXPERTO P
N°1 N°2 N°3 N°4 N°5

1 1 1 1 1 1 0.031
2 1 1 1 1 1 0.031
3 1 1 1 1 1 0.031
4 1 1 1 1 1 0.031
5 1 1 0 1 1 0.062
6 1 1 1 0 1 0.062
7 1 1 1 1 1 0.031

S P 0.279

Se ha considerado:

0 = Si la respuesta es negativa
1 = Si la respuesta es positiva
N = Numero de jueces de expertos

P = 2P

N° de items
P = 0.279
7
P = 0.031

Si P < 0.05, el grado de concordancia es significativo y el instrumento es

validoal obtener 0.031 como resultado.
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ANEXO 5: CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Confiabilidad del Instrumento

Satisfaccion laboral Numero de| Alfade | Confiabilidad
items Cronbach
General 16 0.82 Alta

COEFICIENTE DE ALFA DE CRONBACH

Donde:

N = Numero de items

2s? (Yi) = Sumatoria de las varianzas de los items

S2X = Varianza de toda la dimension

a=

a

a

N

(N — 1) [1 - 252 (Yi)/2X]

16_ [1 —2.04/8.898]
16 — 1

1.061. [0.7707]

0.8177=0.82

El valor del Alfa de Cronbach fue 0.82 siendo cercano a 1, se consider6

una confiabilidad alta.
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ANEXO 6: ESCALA DE VALORACION DEL INSTRUMENTO

SINDROME DE BURNOUT

CATEGORIA PUNTAJE
Alto (= 100)
Medio (30-99)
Bajo (=33)

SATISFACCION LABORAL

RELACIONES INTERPERSONALES

CATEGORIA PUNTAJE
Satisfecho (5-28)
Insatisfecho (0-4)
ENTORNO
CATEGORIA PUNTAJE
Satisfecho (6 —10)
Insatisfecho (0-5)

SATISFACCION CON SU TRABAJO

CATEGORIA PUNTAJE
Satisfecho (8 —14)
Insatisfecho 0-7)
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GLOBAL

CATEGORIA PUNTAJE
Satisfecho (17 -32)
Insatisfecho (0 -16)
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ANEXO 7: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado sefior(a), soy bachiller Nataly Mabel Torres Arroyo, estoy
realizando un estudio titulado: SINDROME DE BURNOUT Y
SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS(OS) QUE LABORAN
EN LAS AREAS DE HOSPITALIZACION DEL HOSPITAL SAN JUAN
DE DIOS DE PISCO, MAYO 2023. Para que usted forme parte del estudio
sera necesario que conozca previamente algunos aspectos de la
investigacion como los objetivos, riesgos y beneficios, asi como la
confidencialidad que se brindara, una vez entendido esto podra decidir si

desea formar parte del estudio.

Propésito del estudio

El estudio tiene como propdsito identificar la presencia de Sindrome de
Burnout que usted tiene en relacion a sus actividades cotidianas, asi
como también conocer el nivel de satisfaccién laboral que tiene en el

servicio en que se desempeinia.

Riesgos

El estudio de investigacion trabajara con cuestionarios debidamente
identificados, no se realizara ningan otro tipo de evaluacion. Por tanto, se
considera que el estudio no representa ningun riesgo para los
participantes, cualquier consulta puede realizarla al bachiller Nataly Mabel
Torres Arroyo de forma directa o al numero 993068107 o al correo

electronico nataly.torres@upsijb.edu.pe.

Asimismo, se hace de conocimiento que el estudio y sus instrumentos han
sido minuciosamente revisados por el Comité Institucional de Etica en
Investigacion (CIEI) de la Universidad Privada San Juan Bautista, podra
contactarse si tiene alguna duda con el Dr. Luis Barboza Zelada
(presidente del CIED) a su correo institucional:

Luis.barboza@upsijb.edu.pe.
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Beneficios

El estudio beneficiard a todas las licenciadas de enfermeria ya que al
conocer el nivel de satisfaccidn y la presencia de Sindrome de Burnout se
procedera a plantear estrategias de mejora y sugerencias de reubicacion
en otras areas en base a sus criterios como las funciones que realiza y si

son acordes a sus capacidades y estudios.

Confidencialidad

Para asegurar la confidencialidad de su participacién no se pediran datos
personales y los instrumentos y respuestas seran codificadas, una vez
realizadas seran almacenadas en carpetas privadas y encriptadas, lo que
permitira la elaboracion de la base de datos, para el posterior analisis

estadisticos, las cuales seran de uso exclusivo de la investigadora.

Por lo tanto, yo , manifiesto

gue he sido informado(a) sobre el estudio y doy mi conformidad para

participar en el estudio.

Nombre y apellidos del participante Firma

Nombre y apellidos del investigador Firma

Comité de Etica Institucional de Investigacién: Universidad Privada
San Juan Bautista al teléfono (01) 748 2888 o al correo

ciei@upsjb.edu.pe
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