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RESUMEN

La investigacion tuvo como objetivo Identificar los factores asociados que se
relacionan con el sindrome de burnout en personal de enfermeria, investigacion fue
aplicada de tipo descriptiva correlacional transaccional de disefio no experimental, en una
poblacion censal de 56 personal en enfermeria, mediante una encuesta estructurada de
acuerdo a los objetivos formulados, validado por juicio de expertos y una confiabilidad de
0.915 a través del coeficiente Alfa de Cronbach para la variable factores asociados, se
utilizo para la variable sindrome de burnout el Maslach Burnout Inventory, los resultados
evidencian que los factores personales tienen una relacion moderada y los factores
laborales muestran una relacién leve a moderada y los factores organizacionales
evidencian una relacion leve con el desarrollo del sindrome de burnout en un nivel
moderado, se concluye que los factores asociados tienen una relacion leve a moderada con
el desarrollo del sindrome de burnout en el personal de enfermeria que labora en el area

de emergencia del Hospital San Juan de Dios Pisco 2023.



ABSTRACT

The objective of the research was to identify the associated factors that are related
to burnout syndrome in nursing personnel. The research was applied in a descriptive,
transactional, correlational, non-experimental design, in a census population of 56 nursing
personnel, through a structured survey of according to the formulated objectives, validated
by expert judgment and a reliability of 0.915 through Cronbach's Alpha coefficient for the
associated factors variable, the Maslach Burnout Inventory was used for the burnout
syndrome variable, the results show that personal factors have a moderate relationship and
the work factors show a slight to moderate relationship and the organizational factors
show a slight relationship with the development of burnout syndrome at a moderate level,
it is concluded that the associated factors have a slight to moderate relationship with the
development of the syndrome of burnout in the nursing staff who work in the emergency

area of the San Juan de Dios Hospital Pisco 2023.



Introduccion

En el informe del afio 2022 de la Organizacién Mundial de la Salud, segun Cobos,
Palafox y Leal (2023) reportan que el 15% de la poblacion mundial presenta problemas
originados por factores desencadenantes del estrés, la mayor incidencia la presentan
aquellos profesionales que tiene una atencion directa con diversas personas que se
caracteriza por fatiga, cansancio, ineficiencia laboral, irritabilidad, largas jornadas de
trabajo, comportamiento agresivo, asociado a negar los hechos de depresion, confusion,
deterioro de sus emociones; en los profesionales de la salud se manifiestan por presentar
sintomatologia psicosomatica, cognoscitivas y conductuales, en el afio 2021 el personal
de salud tenia burnout entre el 25 a 33%, y en el periodo pandémico por COVID se

incremento el 50% (p. 3).

El sindrome de burnout es un problema de salud publica universal, para Vera,
Rodriguez y Ledn (2023) tiene grandes consecuencias en la salud de las personas, que se
caracteriza por un desgates emocional marcado, despersonalizacion de las personas y
disminucion o desinterés de la realizacidn personal, que deteriora la calidad de vida del
individuo, si no se controla puede poner enriesgo la vida de las personas en la salud mental
y fisica por comportamientos negativos que los conllevan a deterioro de las relaciones

interpersonales (parr. 2).

1. Antecedentes y fundamentacion cientifica
Se planificé en la basqueda bibliografia el uso de servidores electrénicos para
seleccionar los antecedentes nacionales e internacionales, hemos considerado los que
tuvieron mayor similitud con la investigacion propuesta, asimismo, hemos desarrollado
la fundamentacion cientifica que sustentd la investigacion, tratando de caracterizar las
dimensiones e indicadores de las variables de estudio.
Antecedentes internacionales
En Argentina, Castro, Prieto y Mufioz (2022) realizaron su investigacién con el

objetivo de establecer la prevalencia de Sindrome de Burnout en personal de salud



durante la pandemia de Covid-19 y sus factores asociados; cuya metodologia fue
cuantitativa, correlacional, disefio no experimental, la muestra fue 133 participantes,
como resultados que, la prevalencia de burnout alcanz 38%, los profesionales médicos
y kinesidlogos respiratorios presentaron burnout en el 40%, se concluyen que los
profesionales de la salud presentaron niveles altos en el agotamiento emocional,

despersonalizacion y realizacidn con exposicion a desarrollar sindrome de burnout.

En Ecuador Lombeida y Vela (2022) realizaron una investigacion con el objetivo
de precisar los factores asociados al sindrome de Burnout, utilizando una metodologia
cuantitativa, correlacional, disefio no experimental, en una muestra de 50 profesionales,
dentro de los resultados se identificd que, la mayoria del personal son jovenes, en la
dimensidn realizacion personal el 50% fue alto, agotamiento emocional fue alto en el
42% vy despersonalizacion fue alto en el 40% , con exposicion o tendencia a desarrollar
sindrome de burnout en el 56% llegando a la conclusion que, el burnout se presenta en
mayor incidencia jovenes del sexo femenino que circunscriben a un nivel bajo de

desenvolvimiento profesional.

En Espafia, Sanclemente, Elboj y Ifiguez (2021) plantearon su investigacion
cuyo objetivo fue identificar los factores asociados al burnout y al engagement,
utilizando una metodologia cuantitativa, correlacional de corte transversal y disefio no
experimental, cuya muestra fueron 305 profesionales de enfermeria, los resultados
muestran una edad promedio de 44.98 afios, siendo el 91.1% del sexo femenino;
engagement se caracterizo por presencia de la escala de implicacion, energia y eficacia
que facilitaron el afrontamiento del estrés y reducir el riesgo de padecer sindrome de
burnout, concluyen que las escalas de engagement demarcan el afrontamiento del
estrés, los profesionales de enfermeria estan expuestos a elevado riesgo de padecer

sindrome de burnout.



En su estudio realizado en Ecuador, Figueroa, Mufioz y Mufioz (2021) con el
objetivo de observar los factores asociados al sindrome de burnout en el personal de
enfermeria, cuya metodologia fue cuantitativa, descriptiva correlacional, no
experimental, en una poblacién de 35 profesionales de enfermeria, lo que permitio
identificar en sus resultados la existencia con un puntaje de 40 padecen cansancio
emocional y despersonalizacién en nivel alto con un puntaje de 13, y en realizacion
personal fue bajo en un puntaje de 33, se pudo concluir que, las jornadas laborales, el
cansancio emocional conforman los factores de riesgo de mayor importante que

contribuye al desarrollo del sindrome de burnout.

En Ecuador, Torres, et al (2021) realizaron una investigacion con el objetivo de
comprobar la relacién entre el sindrome de burnout con los factores asociados, la
metodologia fue observacional, correlacional, transversal y no experimental, en una
poblacion de 380 trabajadores de la salud, los resultados muestran que, el 95% de
profesionales presentaron despersonalizacion, el 47% agotamiento emocional, y el
11% realizacion personal, el 9% presentaron problemas de salud en las tres areas
evaluadas, concluyendo que, el incremento de pacientes, el sexo, la juventud y la falta
de materiales fueron los factores que presentaron mayor relacion en la aparicion del

sindrome de burnout.

En Nicaragua, Contreras (2021) realizd una investigacion cuyo objetivo fue
comprobar la prevalencia y factores asociados al sindrome de burnout, mediante una
metodologia cuantitativa, descriptiva correlacional, no experimental, en una poblacién
de 70 participantes, los resultados muestran que, el 40% tiene menos de 5 afios de
trabajo, el 40% tienen un trabajo adicional, el 83% no hecho uso de sus vacaciones,
concluye que, existen antecedente patologico y el agotamiento por la sobre carga
laboral, los factores personales estan relacionados al trabajo adicional que incrementa

el riesgo al desarrollo del sindrome de burnout.



En Colombia, Bergonzoll, et al (2021) realizaron una investigacion donde se
establecié como objetivo determinar los factores asociados al Sindrome de Burnout de
desgaste laboral en auxiliares de enfermeria; en su metodologia de casos y controles,
disefio no experimental, la muestra incluyé 183 auxiliares, los resultados muestran el
trabajar durante la semana mas de 48 horas, sentir mal con el trabajo que realizan, el
agotamiento personal es del 11.8%, las despersonalizacion es de 14.9% vy la realizacion
personal es 47.81% son condicionantes para desarrollar burnout, concluyen que dormir
las horas insuficientes y la insatisfaccion en el trabajo facilitan que el personal auxiliar

estén expuestos a padecer sindrome de burnout.

En Ecuador, Anbousi (2021) realizd su investigacion cuyo objetivo fue
determinar los factores asociados del sindrome de Burnout, utilizando una
metodologia, descriptiva correlacional, no experimental, transversal, trabajando con
una muestra de 135 participantes, los resultados muestran que, el 90.09% presentaron
predisposicion a adquirir sindrome de burnout, sin embargo, en la dimension de
realizacion personal presentan un nivel bajo, concluye que la presencia de factores

como la carga horario influye con elevado de estrés cronico y el burnout.

En Ecuador, Gastiaburo (2020) realiz6 un estudio cuyo objetivo fue establecer la
asociacion entre los factores laborales y sindrome de burnout, estudio que sigui6é una
metodologia cuantitativa, descriptiva correlacional, no experimental, en una muestra
de 50 profesionales de enfermeria, obteniendo como resultados que, el 40% tiene
edades que oscilaron entre 25 y 35 afios, el 70% fueron mujeres, el 84% tenia hijos, el
58% algunas veces tiene sobre carga laboral, y el 46% falta al trabajo, el 38% refieren
falta de insumos, el 54% falta de equipo de proteccidn personal, concluye que las
dimensiones agotamiento emocional y la despersonalizacion el personal presenta un

nivel alto, y la realizacién personal es baja.



En México, Renddn, et al (2020) desarrollan una investigacion, cuyo objetivo fue
describir la prevalencia del sindrome de burnout, mediante una metodologia descriptiva
exploratoria observacional, no experimental, transversal, en una poblacién de 90
profesionales de enfermeria, los resultados evidencian que el 82.2% del personal
presenta un nivel moderado del sindrome de burnout, un 40% presenta nivel bajo de
realizacion personal y tipo de trabajo, concluyen que las caracteristicas laborales como
el turno de trabajo, el horario, la carga laboral, tipo de servicio y tipo de contrato

presentan alta influencia para desarrollar sindrome de burnout.

En Colombia, Rueda, Ortiz y Perea (2020) realizaron una investigacion cuyo
objetivo fue identificar los factores asociados con el sindrome de burnout, usaron una
metodologia cuantitativa, descriptiva, transversal, no experimental, en una poblacion
de 90 participantes, los resultados muestran que factores de riesgo son altos en la
despersonalizacion con un 40.9%, la realizacion personal 48.9% vy el cansancio
emocional es bajo en el 45.5%, concluyen que los factores asociados al desarrollo del
sindrome de burnout en las dimensiones despersonalizacion y realizacion personal,

ademas de factores contributivos como la presencia de pareja, hermanos e hijos.

Antecedentes nacionales

En Lima, Chuquiyuri y Contreras (2022) ejecutaron una investigacion, con el
objetivo de precisar el nivel del sindrome de burnout, mediante una metodologia de
analisis cuantitativo, descriptivo, no experimental, transversal, en una muestra de 130
profesionales de enfermeria, sus resultados evidencian que el 96.8% presentan un nivel
moderado del sindrome de burnout, el 84.6% tienen un nivel moderado de agotamiento
emocional, el 66.2% tiene un nivel moderado de despersonalizacion y el 83.3% tiene
un nivel moderado de desarrollo en realizacion personal, concluyen que, los

profesionales de enfermeria presentan un nivel moderado del sindrome de burnout.



En Lima, se lleva a cabo una investigacién por lzarra (2022) cuyo objetivo fue
precisar el nivel de sindrome de burnout, empleé una metodologia cuantitativa,
descriptiva, no experimental, transversal, en una muestra de 150 profesionales de
enfermeria, los resultados muestran que el 58% tiene un nivel elevado de sindrome de
burnout, el 59.3% evidencia un nivel alto de agotamiento emocional, el 69.7% tiene
alto nivel de despersonalizacion y el 50% muestran baja realizacion personal,
concluyen que existe nivel alto del sindrome de burnout con elevado riesgo fisico,
emocional, que perturba la integridad, cuyas caracteristicas es el agotamiento,

ansiedad, fatiga irritabilidad y desmotivacion laboral.

Una investigacion ejecutada en Lima por Chavez (2022) cuyo objetivo fue
determinar el sindrome de burnout, mediante una metodologia cuantitativa, descriptiva,
no experimenta, transversal, en una muestra de 20 profesionales de enfermeria, sus
resultados obtienen que el 45% tiene una edad que oscila entre 36 a 45 afios, el 55%
tienen un tiempo de servicio de 2 a 10 afios, 30% de las enfermeras evidencian un nivel
medio del sindrome de burnout, el 35% tiene un nivel medio de agotamiento
emocional, el 65% tiene un nivel bajo de realizacion personal, concluye que, los
profesionales de enfermeria presentan un nivel moderado en el desarrollo del sindrome

de burnout caracterizado por agotamiento emocional y realizacion personal baja.

En Chiclayo, Chavez y Saldafia (2022) realizaron una investigacion cuyo
objetivo identificar los factores relacionados al sindrome de burnout, usaron una
metodologia analitica observacional, no experimental, transversal, en una poblacion de
144 trabajadores sanitario entre médicos y enfermeras, los resultados evidencian que,
muestran niveles altos del 48.61% en carga emocional, el 47.22% experimentd
despersonalizacion, entre los factores identificados el 38.19% presenta alta carga de
trabajo, concluyendo que los factores sociodemogréaficos se asocian con la prevalencia
del sindrome de burnout entre las cuales estan las horas de trabajo, profesion, sexo,

area de trabajo y déficit de equipos de proteccidn personal.



En Chiclayo, Mechan (2022) propone una investigacion cuyo objetivo fue
establecer la asociacion entre el sindrome de burnout y Covid-19, a través de una
metodologia descriptiva correlacional, cuantitativa, no experimental, transversal, en
una muestra de 58 profesionales de enfermeria, en sus resultados se logro identificar
que el 100% presentan sintomas del sindrome de burnout que influye en su condicion
clinica integral, psicolégica — mental y fisica, el 87.9% presentan sindrome de burnout
en un nivel alto, concluyen que, existe factores condicionantes al desarrollo del
sindrome de burnout en los profesionales de enfermeria que ponen en riesgo a su

integridad.

En Trujillo, Yupari, Diaz, Azabache y Bardales (2022) realizaron una
investigacion con el objetivo de evaluar un modelo logistico de los factores asociados
al sindrome de burnout, mediante una metodologia descriptiva correlacional, no
experimental, cuantitativa, transversal, mediante una muestra de 143 trabajadores
sanitarios, los resultados revelaron la existencia del sindrome de burnout alto en el
24.5% en agotamiento emocional, 27.3% en despersonalizacion, en tanto que en
realizacion personal fue bajo en 39.9%, concluyen que la edad, sexo, e incluso el
namero de hijos son factores que se asocian al sindrome de burnout donde se evidencia

agotamiento emocional en mayor predominio, seguido de la despersonalizacion.

En Tacna, Adama (2022) lleva a cabo una investigacion cuyo objetivo fue
identificar la asociacion entre los factores sociolaborales y el Sindrome de burnout,
usaron una metodologia cuantitativa, descriptiva correlacional, no experimental,
transaccional, en una poblacidn de 45 trabajadores sanitarios, los resultados muestran
que los factores identificados fueron la edad mas frecuente en el intervalo de 20 a 45
afos en un 77.8%; el 72.3% eran mujeres, el 64.4% refiri6 tener hijos, el 51.1% de los
trabajadores eran nombrados, de condicion civil soltera(o) en el 46.7%, respecto a la

prevalencia de sindrome de burnout alcanzé 31.1%, concluyendo que los factores



asociados al sindrome de burnout, son las condiciones de trabajo, afios de trabajo y

horas extraes de trabajo o adicionales.

En Barranca, Lima, Cueva (2021) estudio realizado con el objetivo de identificar
los factores asociados al desarrollo del sindrome de Burnout, usaron una metodologia,
cuantitativa, descriptiva correlacional, no experimental, transversal, en una muestra de
70 enfermeros, los resultados permitieron identificar que, existe un nivel moderado del
80% que han desarrollado sindrome de burnout, las dimensiones cansancio emocional
presentd un nivel bajo del 77.1% y la despersonalizacion alcanzo un 65.7% de nivel
bajo; el sindrome de burnout present6 un nivel alto en 78.5% en la realizacién personal,
concluye que el factor social, el nimero de hijos se relaciona con la presencia del
sindrome de burnout concluyendo que, existe relacion significativa entre el sindrome

de burnout y el nimero de hijos.

En Lima Vésquez y Hidalgo (2020) desarrollan una investigacion cuyo objetivo
fue precisar los factores que se relacionan al sindrome de burnout; a través de una
metodologia cuantitativa, descriptiva correlacional, no experimental, en una muestra
de 60 participantes, sus resultados evidencian que, el 82% de profesionales presentaron
tendencia a desarrollar el sindrome de burnout, existe alta prevalencia en un nivel
medio en la dimension despersonalizacidn con el 96%, concluyen que la carga laboral
es un factor condicionante a desarrollar sindrome de burnout, relacionandose de manera

directa con el agotamiento mental en los profesionales de enfermeria.

En Lima Huamani y Mina (2020) realizaron una investigacién cuyo objetivo fue
precisar los factores de riesgo laboral asociados a sindrome de burnout, emplearon una
metodologia aplicada, descriptiva correlacional, no experimental, en una muestra de 64
enfermeras, obteniendo como resultados el predominio de sexo femenino en el 84.4%);
con estado civil casado en el 57.8%; tienen 3 afios en su mayoria alcanzando 23.4%, el

46.9% tenia condicion de contrato administrativo de servicios, alcanzando al mismo



tiempo 66.7% de sindrome de burnout en nivel medio, concluyen que los datos
demogréaficos y laborales como la edad, el sexo, la antigliedad, ademas del agotamiento

emocional y despersonalizacion se relaciona con el sindrome de burnout.

En Puno Lauracio 2020a y Lauracio 2020b (2020) realizaron una investigacion
donde se estableci6 como objetivo determinar la asociacion entre el sindrome de
burnout y desempefio laboral, emplearon una metodologia cuantitativa descriptiva
correlacional, no experimental, transversal, en una poblacion de 21 trabajadores
sanitarios, los resultados permitieron identificar que, el 57.2% present6 bajo nivel de
agotamiento, 42.9% despersonalizacion baja y 78.6% tuvieron un nivel bajo en
realizacién personal, el desempefio laboral fue evidente en el 70% respecto a la calidad
y técnica de atencion, concluyen que, el personal de salud presenta sindrome de burnout
de forma moderada en la dimension despersonalizacion, en la realizacion personal

presentan bajos sentimientos para el trabajo y deficiencia en la auoteficiencia.

En Huanuco Lépez y Barrera (2018) realizaron un estudio donde se establecio
como objetivo describir factores relacionados al sindrome de burnout, usaron una
metodologia observacional, descriptiva correlacional, disefio no experimental, en una
muestra de 110 en trabajadores de la salud, los resultados permitieron identificar que,
el 29,1% fueron mujeres y el 48,2% tenian menos de 41 afios, el 20% presento
agotamiento emocional moderado, el 20% manifestaron un alto nivel de
despersonalizacion, el 29.1% present6 baja realizacion personal, concluyen que los
factores asociados como el tipo de labor, los afios de servicio y las horas semanales que
labora no contribuyen al desarrollo del sindrome de burnout, sin embargo, existe riesgo

de exposicion.

En Chiclayo Vilchez (2018) realizd una investigacion cuyo objetivo fue valorar
el nivel de sindrome de burnout en el personal de enfermeria, a través de una

metodologia descriptiva, cuantitativa, no experimental, transversal, la muestra fueron



57 profesionales y técnicos de enfermeria, los resultados permiten identificar que, el
sindrome de burnout en el agotamiento emocional con un nivel alto del 71.9%, el
43.9% de manifestacion de despersonalizacion en nivel intermedio, el 61.4% presento
alto nivel de desidia de la realizacidn personal, concluye que, existe alta predisposicion
de desarrollar sindrome de burnout ante la tendencia evidente es fundamental realizar

estrategias e intervencion precoz.

La fundamentacion cientifica la desarrollaremos siguiendo las bases tedricas
conceptuales y operacionales tratando de caracterizar las variables de estudio a través
de sus dimensiones e indicadores.

Variable: Factores asociados al sindrome de burnout

Un factor asociado aparece cuando la situacion circundante segun Adama (2022)
propicia, contribuye a su desarrollo y evolucion segun el nivel de incidencia y
predominio; los factores asociados se describen como situaciones de riesgo cuando
originan una respuesta negativa en el estado de bienestar fisico, psicologico o social,
existen factores personales, laborales y organizacionales que causan el sindrome de
burnout (p. 69), los factores asociados que contribuyen a la enfermedad del burnout
para Vasquez y Hidalgo (2020) se encuentran el consumo de tabaco creando adiccion
y muchas veces afecta el desempefio laboral, ambientes laborales con diversos niveles

jerarquicos, relaciones laborales conflictivas y cooperacion (p, 2, 3).

Los factores personales o individuales, segiin Molero, et al (2020) se caracterizan
porque van a facilitar el agotamiento emocional, se consideran las caracteristicas
sociodemogréaficas, asi como las estrategias de afrontamiento identificadas como
situaciones predisponentes, suelen manifestarse con respuestas de armonia entre la vida
familiar y laboral, como amabilidad, ser escrupuloso, entereza, extraversion, apertura
a la experiencia, manejo y control de las emociones y capital psicoldgico positivo que

le permite la resolucion y afrontar el problema de forma acertada (p. 533, 534).
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Es importante controlar los factores personales desencadenantes potenciadores
que facilitan el agotamiento emocional y fisico como el neuroticismo, para Galaiya,
Kinross y Arulampalam (2020) el denominado locus de control externo hace referencia
a la posibilidad de considerar que controlan nuestras vidas, alexitimia, es decir
conducta inexpresiva, y sobre todo afrontamiento que se centra en la emocién y no en
el problema. (p. 404), entre los aspectos mas sobresalientes de los factores personales
segun Friganovi¢, Seli¢, Ili¢ y Sedi¢ (2019) incluyen la edad, la cual tiene un
comportamiento inverso a la presencia de sindrome de burnout, el sexo, que entre una
y otra dimension es predominante y consistente con el agotamiento emocional y la
despersonalizacion experimentada en el sexo masculino. Por otro lado, las estrategias
de afrontamiento como la consideracion de centrarse en el problema mas que las

emociones (p. 1529).

Los factores personales para Silva (2018) se caracteriza por ser negativas propias
de cada individuo y disminuyen el buen desempefio en el desarrollo de las actividades
laborales, presentan poco tolerancia a la frustracion, a responsabilidades en el trabajo
que presenta determinadas situaciones tensionales y a la toma de decisiones, evidencian
importancia, inseguridad, no resuelven inquietudes y dudas, inadecuada relaciones
interpersonales, obligaciones familiares, igualmente considerar condiciones como
edad, sexo, estado civil (p. 30, 31), los problemas interpersonales para Albino, Bolafios,
Millan y Arias (2018) se originan de las dificultades econdmicas, contexto familiar, y
limitaciones de habilidades sociales, aparecen conductas de soledad y tristeza que
causa disminucion de la empatia en la atencion de los pacientes, disminucion del

desempefio laboral, desercion profesional (p. 3).

Los factores laborales para Lombieda y Vela (2022) se convierten en una de las
situaciones que limita la toma de decisiones, generado a su vez por las condiciones de
trabajo en la cual se encuentran, dicha condicidn se refiere al salario que percibe

producto de su trabajo, el mismo que puede ser compensatorio con la labor que realiza
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provocando una limitacion en su motivacion, limita las buenas relaciones
interpersonales. El analisis de esta condicién puede evidenciar el incumplimiento de
los derechos laborales, monotonia del rol e incluso el estrés frente a una situacion
inestable en el puesto de trabajo (p. 15), las exigencias laborales segin Merchan,
Albino, Bolafios, Millan y Arias (2018) son situaciones que generan gran demanda de
atencion como los horarios, también estan factores de riesgo como la edad, el sexo

femenino, estado civil solteros o sin pareja, ingresos economicos (p.173).

Los factores laborales, de acuerdo con Rivera, Ortiz, Miranda y Navarrete (2019)
conlleva al desempefio laboral inadecuado producto del desgaste psicoldgico, muestran
actitudes negativas y cambios bruscos de humor, tensiones emocionales fuertes que
afectan el desarrollo y relaciones personales. pierden la objetividad y responsabilidad,
muestra desmotivacion, resolucion de problemas, es importante visualizar el inicio del
sindrome de burnout como un proceso que se asocia el contexto ambiental y
caracteristicas de cada persona (p. 4), igualmente estdn considerado otros factores
laborales que para Silva (2018) se caracterizan por supervisiones inflexibles,
intimidacidn, acoso, violencia, ausencia de protocolos que contribuyan a solucionar
problemas, inseguridad, salarios inadecuados, evaluaciones disfuncionales o dirigidas,

inseguridad en la promocion de los trabajadores (p. 28).

Los factores organizacionales segun Henriquez, Irribarra, Gatica, Gayoso, y
Reynaldos (2022) estan relacionados con la gestion del recurso humano, situaciones
vinculantes a la estructura organizativa en razon a jerarquias y mandos gerenciales que
propician entre otras respuestas la sensacion de satisfaccion con el puesto frente al
cumplimiento de una buena distribucion de recursos, organizacién del puesto de
trabajo, capacitacion segun requerimiento, donde la supervision no se convierta en un
seguimiento para la sancién o castigo sino que propicie la superacién del trabajador,
experticia que en suma, permitiran el logro de objetivos y metas organizacionales (p.

158), los factores organizacionales y de gestion para Bergonzoll, et al (2021) influyen
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y se asocian al desarrollo del sindrome de burnout, se caracterizan por turnos de trabajo,

sobre carga laboral, claridad del rol y la ambigtiedad de las funciones (p. 121).

Los factores organizaciones segun Silva (2018) son inherentes a la institucion
como la distribucion y horarios de turnos rotativos o dias festivos, sobre carga laboral,
clima organizacional, tipos de gerencia, equipamiento tecnoldgico, perfiles de los
puestos, metas sobredimensionadas e inalcanzables, roles conflictivos, poca claridad
de roles, excesiva jornada laboral, decisiones y responsabilidades, inadecuadas
relaciones interpersonales, promocion profesional, discrepancias de metas y objetivos
laborales (p. 34, 35), los profesionales sanitarios, de acuerdo con Calvache, et al (2013)
estan expuesto a elevados niveles de presion cronico, que alteran los procesos internos
causado por horarios y prolongadas jornadas de trabajo, responsabilidades,
puntualidad, precision diagnostico y manejo de la atencion del paciente que exige un

alto conocimiento cientifico, técnico y mental (p. 8).

Variable: Sindrome de burnout

El sindrome de burnout para Bakker y Demerouti (2018) el origen se sustentan
en las teorias que conlleva a mencionar factores de indole individual y social, entre las
cuales la teoria cognitiva social determina la existencia de aspectos individuales como
la autoeficacia limitante que desencadena el sindrome de burnout, por otro lado, la
teoria del intercambio social que expone los niveles de burnout; igualmente la teoria
organizacional describe los factores especificos que facilitan el desarrollo del sindrome
de burnout, la teoria de demandas y recursos, explica el desequilibrio entre ambos
aspectos puede, la teoria estructural, destaca la falta de consistencia y éxito como
resultado del afrontamiento, finalmente, la teoria del contagio emocional toma en
cuenta la tendencia a imitar expresiones faciales, tono de voz, posturas que a la larga

convergen emocionalmente (p. 26, 27).
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El sindrome de burnout de acuerdo con Lovo (2021) se define como un trastorno
adaptativo que alcanza un nivel cronico dentro de un entorno laboral, manifestado por
sintomas clinicas que resultan del afrontamiento limitante del trabajador ante
situaciones de extrema demanda psicologica cuya repercusion se ve reflejada en la
calidad de vida; es considerado un problema moderno, cuyas consecuencias estan
dafando la salud de las personas y su entorno familiar, laboral y social p. 112), los
signos y sintomas del sindrome de burnout, segin Vasquez y Hidalgo (2020) se
caracterizan por dificultades laborales, agotamiento crdnico, desequilibrio e
irritabilidad, alteraciones del suefio, adicciones, alteraciones alimenticias, rigidez
muscular, agotamiento fisico, desmotivacion, angustia afectiva que deteriora la

atencion del paciente (p. 2).

El concepto del burnout destaca los componentes biologicos en el area
psicoldgica, de acuerdo con Mufioz, Arias y Caycho (2019) es el resultado por la
adaptacion segun el contexto, par Selye se trata de un conglomerado de respuestas de
indole fisioldgica y hormonal; Maslach, publico las bases del desarrollo del sindrome
de burnout, considerando como principales implicancias el cansancio emocional que
determina al agotamiento, la despersonalizacion y la escasa realizacion personal; en tal
sentido, la presencia del sindrome de burnout es el estrés cronico que se ha arraigado
en el ambito laboral, principalmente en los escenarios donde hay contacto con las
personas, de ahi la evidencia de ser frecuente en el personal de salud y &mbitos
comerciales donde hay trato directo con clientes y que se repite o se mantiene a largo
plazo (p. 139, 140).

La fisiopatologia del sindrome de burnout, segun Sierra (2020) el mecanismo
nace con una respuesta de defensa al desequilibrio y adaptacion consecuente, se inicia
con un cuadro agudo que, con el pasar del tiempo y sin respuesta positiva se vuelve
crénico apareciendo el sindrome de burnout, en razén a la respuesta que origina el

estado estresante, se ha considerado tres fases, se inicia con el estado de alerta, en el
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cual se activan las glandulas suprarrenales incitadas por el hipotdlamo cuya respuesta
sera la segregacion de adrenalina; se espera que, exista un equilibrio reposicion de
energia de tal manera que la vigilancia aumente, de igual forma ocurre con la frecuencia
cardiaca que produce una vasoconstriccion, proceso que garantiza el traslado de
nutrientes hacia los 6rganos de mayor cuidado; continla el estado de defensa que solo
se activara si dicho estado estresante presenta un lapso mayor o crénico (p. 1234), es
importante considerar que, en este proceso, segun Galaiya, Kinross y Arulampalam
(2020) se produce el cortisol por efecto de las glandulas suprarrenales, encargado de
mantener los niveles 6ptimos de glucosa asegurando los nutrientes necesarios, logrando
que, la adrenalina y el cortisol aseguran la reposicion de energia. Estas dos primeras
fases son determinantes para el control interno, de no ser asi, se desarrolla la tercera
fase denominada agotamiento, caracterizada por el desequilibrio hormonal donde ya
existe manifestaciones tanto fisicas como psicoldgicas, la respuesta hormonal es

ineficaz desencadenando eventos negativos marcados (p. 402).

Las profesiones de salud estan implicadas en desarrollar sindrome de burnout,
para hacer frente a este padecimiento, se requiere involucramiento, el contacto con las
personas puede desencadenar desequilibrios con impacto negativo; existe un
cuestionario predisefiado para medir el nivel de Sindrome de Burnout, segun Sierra
(2020) esta disefiado en escala de Likert el cual contempla tres aspectos basicos
asumidas como subescalas agotamiento emocional, despersonalizacion y la realizacién
personal (p. 1234), de acuerdo con la National Geographic (2022) para la Organizacion
Mundial de la Salud, el sindrome de burnout presenta tres signos o caracteristicas
principales, quienes presentacion de cansancio o agotamiento, incremento de la
displicencia mental al propio trabajo desarrollado acompafiado de emociones negativas
0 cinismo, disminucion de la eficacia y desarrollo profesional; los sintomas de mayor
frecuencia cefalea o presion craneal, insomnio, cambios en la concentracion, mareos,

vision borrosa, cambios en la voz, entre los signos fisicos se identifican falta de aire,
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taquicardia, cuerpo tembloroso, sudoracion, dolor abdominal o toracico, desmayos,

sensacién de hormigueo en el cuerpo, sensacién de frio o calor (parr. 2, 3).

El sindrome de burnout, para Merchan, Albino, Bolafios, Millan y Arias (2018)
se origina por la sobrecarga laboral, que se caracteriza por fatiga o agotamiento
emocional, despersonalizacion y disminucion en la realizacion personal, muchas
ocasiones estar en ambientes con estrés, es una circunstancia cotidiana en la actualidad
al ser un fendomeno psicologico que perturba la calidad de vida que condiciona al

individuo estar de manera constante en alerta y presion (p. 2).

El agotamiento emocional, para Vidotti, et al (2019) se caracteriza por el desgaste
de tipo emocional donde hay evidente y clara pérdida de energia manifestado por fatiga
constante, tanto fisica como emocional y mental. Identificada como una sintomatologia
inicial y predominante frente a la tension generada por diferentes situaciones de su
entorno social y laboral, es conocida como la dimensidn bésica o pilar del sindrome de
burnout (p. 347).

La despersonalizacion, segun Del Valle y Guedez (2021) evidencia la forma del
comportamiento de actitudes que resisten la relacion con otras personas, hay
manifestacion de pesimismo, actitud negativa, motivo por el cual se le conoce como
una dimensién de nivel social; en tal sentido, el trato con los demas emitira un mensaje
agresivo, sin empatia, muestra de ausencia motivacional en el cumplimiento de su
trabajo. El andlisis tedrico determina que, ante la existencia de este sindrome, el

personal de salud pasa de un estado de entusiasmo al de apatia (p. 1, 2).

La realizacion personal, segun Edu, Laguia y Moriano (2022), esta dimension
queda limitado, el sentimiento o sensacion del profesional de salud es infimo o esta
ausente, la persona percibe que no ha logrado sus metas personales, su proyecto de vida

profesional en el area donde se desempefia no alcanz6 la clspide que esperaba
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manifestando su frustracion a través de una autopercepcion negativa respecto a su
desarrollo en su ambito laboral. En esta dimension, el trabajador experimenta una
sensacion de incompetencia dentro de su area laboral produciendo una ineficacia

profesional (p. 1438).

La investigacion se respalda en las teorias de enfermeria, de la adaptacion y del
autocuidado, que salvaguardan la fundamentacion cientifica como bases tedricas
especializadas.

La teoria de la adaptacion de Callista Roy, para Naranjo, Jiménez y Gonzales
(2018) hace referencia a conductas de adaptacién como proceso y respuesta de cada
persona frente a diversas situaciones estresantes o tensionales a través de interaccion
en un contexto cambiante por estimulos focales, la teoria de la adaptacion se trasluce a
través de cuatro procesos, el primer proceso el modo fisioldgico y fisico de adaptacion,
segundo proceso se da mediante el modo de adaptacion del auto-concepto, el tercer
proceso el modo de adaptacion de funcién del rol, y el cuarto proceso de adaptacion de
la interdependencia, el resultado de mayor relevancia es alcanzar un estado que
conlleven a lograr los objetivos personales, el cual articula el crecimiento, la

supervivencia, la reproduccion y el dominio.

La teoria de enfermeria del autocuidado de Dorothea Orem es una actividad
reguladora como funcién humana inherente de cada individuo segun Naranjo,
Concepcion y Rodriguez (2017) cuyo propoésito es conservar un equilibrio la salud y
bienestar mediante un sistema de accion encaminada que permita alcanzar una meta u
objetivo, el autocuidado se desarrolla por el beneficio interior de la persona, el
autocuidado debe de instruirse y utilizarse para salvaguardar la vida equilibrada y una
buena salud holistica en las esferas bio-psico/mental-social y espiritual mediante las
acciones de regulacion del autocuidado.

La teoria autocuidado fundamenta el proceso de aprendizaje cognitivo y

pragmatico para satisfacer las necesidades y requerimientos de si mismo disefiadas y
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producidas para alcanzar los objetivos en contextos de riesgo y dificultades complejas

antes, durante y después del deterioro y resquebrajamiento de la salud (p. 2).

2. Justificacion de la investigacion

La justificacion teérica, permite incrementar el corpus tedrico especializado e
identificar los factores asociados al desarrollo del sindrome de burnout para una mejor
adaptacion como resultado de la revision bibliografica para la prevencion al riesgo de
enfermedades no transmisibles que influyan de manera negativa al desempefio
profesional.

La justificacion practica permite fundamentar los resultados que serviran de base
para la propuesta de la mejor forma de manejo del estrés crénico que afectan al personal
de enfermeria, puesto que su rol en el sistema de salud y en el area de emergencia
complementa la atencion oportuna frente al riesgo de vida de los pacientes; asimismo,
este sindrome se genera por diversos factores de los cuales, la gestion de la
organizacion debe tomar en cuenta para el logro de resultados 6ptimos, tanto para el
paciente como punto de atencion y prioridad, asi como las metas institucionales.

La justificacion metodoldgica es la propuesta para la implementar un método
especifico mediante técnicas e instrumentos validados que generen material de
referencia bibliografica actualizadas y pueda ser de utilidad en investigaciones
especificas y permita consolidar su fiabilidad a través del uso de pruebas estadisticas.

La justificacion cientifica permite visualizar la evidencia cientifica que sienta las
bases para futuras investigaciones, e incluso, toma de decisiones en propuestas con
mayor sustento dentro del campo de la salud principalmente para el fortalecimiento del
rol del profesional de enfermeria en el area de emergencia, donde se puede utilizar el
instrumento validado en estudios posteriores.

La justificacion social, contribuye a mejorar la salud integral holistico fisico,
mental y social de los profesionales de enfermeria reflejados en las condiciones de
atencion efectiva que ofreceran los establecimientos de salud que favorecerd la

satisfaccién del paciente.
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3. Problema
El burnout segun Sierra (2020) es clasificada como una enfermedad profesional
resultante del estrés laboral “relacionado con el trabajo”; el sindrome de burnout
incluye el agotamiento emocional como sobrecarga y disminucion de recursos
emocionales, la despersonalizacion con actitud deshumanizada con otras personas,
compafieros y/o pacientes y apatia en la realizacién personal que se acompafia de

autoevaluacion y percepcion negativa (parr. 2, 4).

Formulacion del problema

¢Como se relacionan los factores asociados con el sindrome de burnout en personal
de enfermeria que labora en el area de emergencia del Hospital San Juan de Dios Pisco
20237

4. Conceptualizacion y operacionalizacion de las variables
Definicion conceptual de factores asociados: Se caracterizan por ser
situaciones personales, laborales y organizacional que pueden influir de manera
positiva 0 negativa para el trabajador y su entorno; toman el nombre de situaciones de
riesgo cuando propician una respuesta negativa en el estado de bienestar fisico,
psicoldgico o social; sin embargo, sera protector cuando se trata de situaciones que
benefician dicho bienestar (Silva, 2018, p. 269, 30)

Definicion operacional de factores asociados: Se midi6 mediante un
cuestionario estructurado por el autor mediante tres dimensiones tales factores
personales, factores laborales y factores organizacionales, conformada por 28 items,
que ha sido validada por juicio de expertos, a una escala valoracion de, siempre 3
puntos, algunas veces 2 puntos, y nunca 1 punto, la confiabilidad de sera mediante

prueba piloto de alfa de Cronbach.
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Definicion conceptual de sindrome de burnout: Estado de agotamiento
mental, emocional y fisico como resultante de situaciones de alta demanda laboral, que
se presenta con diversas caracteristicas de signos y sintomas que abarca desmotivacion

hasta problemas de relaciones personales y laborales (Martins, 2022, parr. 3, 4).

Definicion operacional de sindrome de burnout: Se medio a través del
cuestionario de Maslach Burnout Inventory (MBI) que evalua el cansancio emocional,
despersonalizacion y realizacion personal constituido por 22 items cuyo propdsito es
medir el desgaste profesional (Calle a202, Aguirre, Calle b2022, Izquierdo, 2022, p.
780).

5. Hipotesis
Hi: Los factores asociados se relacionan directamente con el sindrome de
burnout en personal de enfermeria que labora en el &rea de emergencia del Hospital
San Juan de Dios Pisco 2023.
Ho: Los factores asociados no se relacionan directamente con el sindrome de
burnout en personal de enfermeria que labora en el area de emergencia del Hospital
San Juan de Dios Pisco 2023.

6. Objetivos

Objetivo General

Identificar los factores asociados que se relacionan con el sindrome de burnout
en personal de enfermeria que labora en el area de emergencia del Hospital San Juan
de Dios Pisco 2023.
Objetivos Especificos

Precisar los factores personales que se relaciona con el sindrome de burnout en
personal de enfermeria que labora en el area de emergencia del Hospital San Juan de
Dios Pisco 2023.
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Determinar los factores laborales que se relacionan con el sindrome de burnout
en personal de enfermeria que labora en el area de emergencia del Hospital San Juan
de Dios Pisco 2023.

Establecer los factores organizacionales que se relacionan con el sindrome de
burnout en personal de enfermeria que labora en el &rea de emergencia del Hospital
San Juan de Dios Pisco 2023.

Metodologia
1. Tipoy Disefio de la investigacion

Tipo de investigacion

Hemos propuesto un estudio basado en un estudio observacional sin intervencion
del investigador. (Hernandez y Mendoza, 2018, p. 207, 208), de tal manera que no
existio ningun tipo de intervencion, los datos observados y la informacion consignada

refleja la evolucion tal como ocurrieron los hechos.

Segun finalidad

De acuerdo a su finalidad, hemos propuestos una investigacion aplicada, cuyo
proposito fue resolver un determinado problema especifico, enfocandose en la
busqueda de un nuevo conocimiento para su uso y aplicacion en el desarrollo cientifico
tecnologico para el fortalecimiento y crecimiento de la profesion de enfermeria y en

las ciencias de la salud. (Cochrane Crowd, 2020, parr. 1).

Segun su alcance

Por su alcance, propusimos una investigacion descriptiva porque evalu6 en un
tiempo preestablecido el comportamiento natural de las variables de estudio, el disefio
de la investigacion fue no experimental correlacional debido a que el investigador
solo se limitd a observar las variables propuestas y estudiadas sin manipular su estado

de comportamiento (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014, p. 208, 209),
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igualmente, se establecié una investigacion prospectiva debido a que los datos se
resolvieron segun planificacion de los objetivos, la investigacion fue de corte
transversal de tal manera que los datos recolectados se recogieron en un periodo
explicito y detallado del tiempo.

Disefio: Mi=X r Y

Donde:

Mz1: Muestra de sujeto, personal de enfermeria.

X: Factores asociados.

r: indice de correlacion

Y: Sindrome de burnout.

. Poblacion — Muestra
Poblacion

Hemos trabajado con una poblacion muestral de 56 personal de enfermeria que
laboran en el servicio de emergencia, segun Cohen y Gémez (2019) se denomina
poblacion a quienes comparten caracteristicas en comun, mediante un muestreo

probabilistico intencional.

Criterios de inclusion:

Personal de enfermeria que labora en emergencia mas de un afio y que firme el
consentimiento informado.
Criterios de exclusion:

Personal de enfermeria que labora en emergencia con menos de un afio y que no

firme el consentimiento informado.

. Técnicas e instrumentos de investigacion

Técnicas e instrumentos
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Para la recoleccion de datos haremos uso de una encuesta, y el instrumento
sera un cuestionario, que se aplicara al personal de enfermeria, el cuestionario de
factores asociados al sindrome de burnout, sera sometido a juicio de expertos para su
validez y mediante prueba piloto para comprobar su confiabilidad usaremos el alfa de
Cronbach; segun Arias (2020) un instrumento esta elaborado por conjunto de preguntas
extraidas de las dimensiones e indicadores de las variables de estudio que ayuden a
recabar informacién durante el procedimiento para la elaboracion de las preguntas
respondan a la validez de los instrumentos al ser aplicados en el campo de estudio (p.
10).

Proponemos elaborar un cuestionario en tres partes, la primera parte estara
conformada por los datos generales, la segunda parte la conforma la variable factores
asociados y la tercera parte la variable sindrome de burnout.

La primera parte la forman los datos generales con 4 items libres.

La segunda parte la conforman los factores asociados que contiene 3
dimensiones con un total de 28 items o reactivos, la dimension factores personales
conformada por 12 items, la dimension factores laborales tiene 9 items y la dimension
factores organizacionales tiene 7 items, se mediran a través de una escala valoracion
de, siempre 3 puntos, a veces 2 puntos, y nunca 1 punto.
Variable factores asociados: 28 items.
Puntaje maximo: 84 puntos.
Puntaje minimo: 28 puntos.
Baremo:
Leve: 28 a 46 puntos.
Moderada: 47 a 65 puntos.
Severa: >66 puntos.

Dimensién factores personales: 12 items.

Puntaje maximo: 36 puntos.
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Puntaje minimo: 12 puntos.
Baremo:

Leve: 12 a 20 puntos.
Moderada: 21 a 29 puntos.
Severa: >30 puntos.

Dimension factores laborales: 9 items.
Puntaje maximo: 27 puntos.
Puntaje minimo: 9 puntos.
Baremo:

Leve: 9 a 15 puntos.
Moderada: 16 a 22 puntos.
Severa: >23 puntos.

Dimension factores organizacionales: 7 items.
Puntaje maximo: 21 puntos.
Puntaje minimo: 7 puntos.
Baremo:

Leve: 7 a 12 puntos.
Moderada: 13 a 18 puntos.
Severa: >19 puntos.

La tercera parte se evaluara el sindrome de burnout, con el cuestionario de
Maslach Burnout Inventory (MBI) que contiene 3 dimensiones con un total de 22 items
0 reactivos, la dimension agotamiento emocional conformada por 9 items, la dimension
despersonalizacion conformada por 5 items, y la dimension realizacion personal
conformada por 8 items. Cada item consta de 5 opciones de respuestas, 1 Nunca; 2
Algunas veces al afio; 3 Algunas veces al mes; 4 Algunas veces a la semana; 5 Siempre;
los niveles considerados en razon a la medicion del Sindrome de burnout son:

Bajo: 22 — 50 puntos.
Moderado: 51 — 80 puntos.
Alto: 81 — 110 puntos.
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Validez y confiabilidad
1. Experto 1.
Apellidos y Nombres: Anaya Alcéantara Ysabel Maribeth.
Profesion: Licenciada en Enfermeria.
Especialidad: Enfermeria en emergencias y desastres.
Grado académico: Maestro en educacion con mencion en docencia universitaria e

investigacién pedagogica.

2. Experto 2.
Apellidos y Nombres: Hualpa Guevara Federico Sabino.
Profesion: Licenciado en Enfermeria.
Especialidad: Enfermeria en cuidados en emergencias y desastres.

Grado académico: Doctor Gestion en Salud.

3. Experto 3.
Apellidos y Nombres: Bautista Quispe Amador
Profesion: Licenciado en Enfermeria
Especialidad: Cuidado enfermero en emergencias y desastres
Grado académico: Maestro en gestion en los servicios de salud

El procedimiento establecido y seguido para ejecutar la investigacion,
previamente se solicitd permiso y autorizacion por escrito al del Hospital San Juan de
Dios Pisco; el proceso de obtencion de los datos se llevo a cabo de manera presencial,
se contd con el apoyo de 02 colaboradores en la fase de desarrollo del cuestionario, el
tiempo estimado para contestar el cuestionario fue de 30 minutos. La variable factores
asociados fue validado mediante de tres jueces expertos, 03 profesionales enfermeros,
la confiabilidad fue mediante el Coeficiente Alfa de Cronbach con una confiablidad
alta de 0.915.
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4. Procesamiento y analisis de informacion

Los resultados de la investigacion fueron examinados de manera critica sustentado
en el paradigma cientifico deductivo cuantitativo poniendo énfasis en las concepciones
descriptivo correlacional; durante el proceso se proyectd el desarrollo sujeto a los
puntajes asignados, con la finalidad de comprobar la hipdtesis planteada (Glandia, et
al 2017), para la elaboracion del informe de tesis, hemos considerado las normas APA -
6, y el protocolo metodol6gico 2022 de la DGI de la USP (Universidad San Pedro,
2022), la interpretacion de la validez del instrumento fue a través de juicio de expertos,
para la confiabilidad fue a través de la prueba piloto (Cohen y Gémez, 2019), los
resultados obtenidos se presentan en tablas y graficos segun objetivos formulados, a

un nivel de significancia del 95% y un margen de error del 5%.
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Resultados
Tabla 1l

Factores personales del sindrome de burnout relacionados al sindrome de burnout.

Factores Sindrome de burnout

personales del Bajo Moderado Alto Total
s'“bdurronrgs tde N % Ne % N % N° %
Leve 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Moderado 21 37.5 35 62.5 0 0.0 56 100.0
Severo 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Total 21 37.5 35 62.5 0 0.0 56 100.0

Fuente: Elaboracion propia

Podemos evidenciar que los factores personales del sindrome de burnout son moderados en el 100% en
personal de enfermeria, asociados al sindrome de burnout el 62.5% tiene un sindrome de burnout moderado

y el 37.5% tiene un desarrollo del sindrome de burnout bajo
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Tabla 2

Factores laborales del sindrome de burnout relacionados al sindrome de burnout.

Factores Sindrome de burnout Total
laborales del Bajo Moderado Alto
S'“;an'g‘ﬁtde N° % N° % N° % N° %
Leve 0 0 45 80.4 0 0.00 45 80.4
Moderado 0 0 11 19.6 0 0.00 11 19.6
Severo 0 0 0 0.00 0 0.00 0 0.0
Total 0 0 56 100.0 0 0.00 56 100.0

Fuente: Elaboracion propia

Se observa que los factores laborales del sindrome de burnout son leves en el 80.4% y moderado en el 19.6%
al relacionarlos con el sindrome de burnout el 100% presentan un desarrollo del sindrome de burnout

moderado.
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Tabla 3
Factores organizacionales del sindrome de burnout relacionado al sindrome de burnout.

Factores Sindrome de burnout Total
organizacionales del Bajo Moderado Alto
sindrome de burnout N° % N° % N° % N° %
Leve 0 0.00 56 100.0 0 0.00 56 100.0
Moderado 0 0.00 0 0.0 0 0.00 0 0.0
Severo 0 0.00 0 0.0 0 0.00 0 0.0
Total 0 0.00 56 100.0 0 0.00 56 100.0

Fuente: Elaboracion propia

De la presente tabla se deduce que los factores organizacionales del sindrome de burnout son leves en el
100% en el personal de enfermeria, y el 100% presentan un desarrollo del sindrome de burnout en un nivel
moderado.
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Tabla 4
Factores asociados al sindrome de burnout y su relacién Al sindrome de burnout

Factores Sindrome de burnout

asociados al Bajo Moderado Alto Total
S'”SJronrgﬁtde N° % N° % N° % N° %
Leve 0 0.00 37 66.1 0 0.00 37 66.1
Moderado 0 0.00 19 339 0 0.00 19 339
Severo 0 0.00 0 0.0 0 0.00 0 0.0
Total 0 0.00 56 100.0 0 0.00 56 100.0

Fuente: Elaboracion propia

De la interpretacion deductiva referida a los factores asociados al sindrome de burnout se puede inferir que
el 66.1% presenta un nivel de influencia leve y el 33.9% es moderado, al relacionarlo con el desarrollo del
sindrome de burnout el 100% es moderado.
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Prueba de hipétesis

Hi: Los factores asociados se relacionan directamente con el sindrome de burnout
en el personal de enfermeria que labora en el area de emergencia del Hospital San Juan de
Dios Pisco 2023.

Ho: Los factores asociados no se relacionan directamente con el sindrome de burnout
en el personal de enfermeria que labora en el area de emergencia del Hospital San Juan de
Dios Pisco 2023.

Regla de decision
Se utiliz6 un nivel de significancia = 5%
Si el valor p >= 0,05, aceptamos la hipétesis nula.

Si el valor p < 0,05 aceptamos la hipétesis alterna.

Factores Sindrome de
asociados burnout
Factores asociados  Correlacion de 1 661"
Pearson
Sig. (bilateral) ,003
N 56 56

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Interpretacion: Al no obtener un valor p = 0,003 > 0,05, se rechaza la hip6tesis nula y se
acepta la hipotesis alterna; el coeficiente de la correlacién de Pearson es de 0,661, lo cual
indica que existe una correlacion moderada y significativa entre los factores asociados y

la presencia del sindrome de burnout en el personal de enfermeria.
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Analisis y Discusion

El sindrome de burnout aparece segin Adama (2022) contribuyen al desarrollo de
factores de riesgo y a la aparicion de una patologia, los factores personales del sindrome
de burnout para Galaiya, et al (2020) se presentan como un mecanismo contributivo al
presentar agotamiento emocional, los resultados del estudio muestran un nivel moderado
en la totalidad de la poblacidon de estudio, segin Silva (2018) las caracteristicas que
destacan es la negatividad con presencia de comportamientos nerviosos, ausencia de
desarrollo trabajo personal y en equipo y desidia familiar, las decisiones no son asertivas,
tienden a culparse de todo consigo mismo, retrasa el desarrollo de las actividades, tiene
tendencia a cambiar de actitud y carécter, evidencia ataques emocionales desmedidos,
paulatinamente existe perdida de la imagen corporal y proyeccion poco saludables,
propicia ambientes de conflicto y relaciones interpersonales y familiares inadecuadas,
déficit de comunicacidn y sus contextos estresantes van en aumento si no se controlan los
factores individuales intervinientes y la persona evidencia problemas para poder encontrar
el equilibrio y relajarse, asociado al desarrollo del sindrome de burnout el 62.5% del
personal de salud presenta un nivel moderado, para Albino, et al (2018) los factores
personales son los causantes de diversos problemas socio, econémico que afecta el
desarrollo profesional, los resultados coinciden con los estudios de lzarra (2022), Chavez
y Saldafia (2022), Mechan (2022), Cueva (2021), Huamani y Mina (2020) quienes
encuentran factores personales que influyen en el desarrollo con el sindrome de burnout,

y ademas, ponen en riesgo la integridad fisica

Existen factores que originan limitaciones para la toma de decisiones de manera
efectiva, para Lombieda y Vela (2022) restringen las relaciones laborares y sociales que
generan situaciones inestables, segun Rivera, et al (2019) y Merchan, et al (2018) conduce
a un limitado desempefio profesional como los factores laborales influye levemente al
desarrollo del sindrome de burnout en el 80.4% y moderado en el 19.6%, presenta

peculiaridades como dificultad en ser objetivo, llevar a cabo un trabajo no gratificante que
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enmarca confusion sin cumplimiento de metas, inconvenientes laborarles, interrupciones
con distintas necesidades, inseguridad para llevar a cabo el trabajo, limitadas
oportunidades e imposibilidad para controlar y solucionar problemas lo que evidencia al
ser relacionado con el sindrome de burnout el 100% un nivel, los resultados coinciden con
Adama (2022), Torres, et al (2021), Contreras (2021), Anbousi (2021), Rendén, et al
(2020), Vasquez y Hidalgo (2020) quienes encuentra que los factores laborales influyen

en el desarrollo del sindrome de burnout.

La gestion del recurso humano presenta una estructura organizativa segun,
Henriquez, et al (2022) se vinculan a la jerarquia como factores organizacionales que
influyen en el desarrollo del sindrome de burnout, los resultados encontrados de estos
factores han sido considerados como leves por la totalidad de los trabajadores de la salud,
para para Bergonzoll, et al (2021), Silva (2018) y Calvache, et al (2013) influyen por la
limitada cortesia, repentinos cambios de indicaciones y opiniones, ambientes laborales
pocos agradables y limitada armonia, falta de respeto y marcada desorganizacién por su
trabajo, incumplimiento o normas ambiguas, lo que origina un desarrollo del sindrome de
burnout en un nivel moderado en toda la poblacion estudiada, se muestra coincidencia con
los estudios de Bergonzoll, et al (2021), Lépez y Barrera (2018) al concluir que los

factores organizativos facilitan el desarrollo del burnout.

Segun Adama (2022) y Véasquez y Hidalgo (2020) los factores asociados se
caracterizan por ser identificados como factores personales, laborales y organizacionales
que favorecen la aparicion del sindrome de burnout, que origina desequilibrio y conflictos
interpersonales, laborales, asi como dificultad para llevar a cabo un trabajo en equipo, para
Lovo (2021) es conceptualizado como una perturbacion adaptativa que puede llegar a
presentar cronicidad si no es controlad, las cuales deben identificarse oportunamente de
acuerdo con Bakker y Demerouti (2018) los factores asociados limitan la eficacia y

eficiencia laboral, para Mufioz, et al (2019) y Naranjo, Jiménez y Gonzales (2018) se
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requiere de un proceso de adaptacion frente a situaciones estresantes, en los resultados
encontrados se infiere que los factores asociados una relacion que influye en un nivel leve
del 66.1%, y moderado en el 33.9%, que al ser relacionado directamente con el desarrollo
del sindrome de burnout tiene un nivel moderado del 100%, segin National Geographic
(2022), Edu, et al (2022), Del Valle y Guedez (2021), Vidotti, et al (2019) y Merchan, et
al (2018) se caracteriza por deterioro emocional, despersonalizacion de la persona y
desinterés por la realizacion personal, de acuerdo Sierra (2020) y Galaiya, et al (2020) el
burnout aparece como un mecanismo defensivo a un proceso estresante, encontramos
similitud con los estudios de Castro, et al (2022), Lombeida y Vela (2022), Chuquiyuri y
Contreras (2022), Chavez (2022), Yupari, Diaz, Azabache y Bardales (2022),
Sanclemente, et al (2021), Figueroa, Mufioz y Mufioz (2021), Gastiaburo (2020), Rueda,
Ortiz y Perea (2020), Lauracio 2020a y Lauracio 2020b (2020) quienes encuentran alto a
moderado niveles de sindrome de burnout en el agotamiento emocional, la
despersonalizacion y la realizacion personal, y finalmente Vilchez (2018) encuentra que
los trabajadores de la salud presentan predisposicion a la presencia de sindrome de

burnout.
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Conclusiones

Se puedo identificar que los factores asociados al sindrome de burnout tienen una
relacion leve a moderada y significativa se encuentra un valor p = 0,003 0,05 al encontrar
una correlacion de Pearson es de 0,661 con el sindrome de burnout en el personal de

enfermeria que labora en el area de emergencia del Hospital San Juan de Dios Pisco 2023.

Se llegd a precisar que los factores personales del sindrome de burnout tienen una
relacion moderada y significativa del 100% en el personal de enfermeria, con el sindrome
de burnout el 62.5% tiene un sindrome de burnout moderado y el 37.5% tiene un desarrollo

del sindrome de burnout bajo a un margen de error al 5% y una confiabilidad del 95%.

Se logro determinar que los factores laborales del sindrome de burnout presentan
una relacion significativa leve en el 80.4% a moderada en el 19.6% en el personal de
enfermeria a un margen de error al 5% y una confiabilidad del 95%. al relacionarlos con

el sindrome de burnout el 100% presentan un nivel moderado.
Hemos podido establecer que factores organizacionales del sindrome de burnout

tiene una relacion significativamente leve del 100% en el personal de enfermeria, y el
100% presentan un desarrollo del sindrome de burnout en un nivel moderado.
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Recomendaciones

Se recomienda al Director del Hospital San Juan de Dios Pisco establecer
estrategias para identificar los factores asociados que influyen en el desarrollo del
sindrome de burnout en el personal de enfermeria.

Se recomienda al Director del Hospital San Juan de Dios Pisco desarrollar
estrategias para prevenir los factores asociados que influyen en el desarrollo del sindrome
de burnout en el personal de enfermeria.

Se recomienda al Director del Hospital San Juan de Dios Pisco formar comités de
trabajo para ejecutar las para prevenir los factores asociados que influyen en el desarrollo
del sindrome de burnout en el personal de enfermeria.

Se recomienda al personal de enfermeria del Hospital San Juan de Dios Pisco
cumplir y aplicar los procesos para prevenir los factores asociados que influyen en el

desarrollo del sindrome de burnout en el personal de enfermeria.
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Anexo

1. Matriz de operacionalizacion de variables

se trata de

alfa de Cronbach.

Problemas de
trabajo

Variables Definicion Definicién Dimensiones Indicadores Items Escala de
conceptual operacional medicion
Variable: Se caracterizan | Se medio Factores Habitos nerviosos | 12 items Nominal
Factores por ser | mediante un personales Armonia de
asociados situaciones cuestionario trabajo y familiar
personales, estructurado  por Decisiones _
laborales y | el autor mediante rsneismc(;”pa a sl
organizacional tres dimensiones Demora en  sus
que pueden | tales factores actividades
influir de manera | personales, Cambia de humor
positiva o | factores laborales Arranques
negativa para el |y factores emocionales
trabajador y su | organizacionales, Limpio y
entorno; tomanel | conformada  por saludable
nombre de | 28 items, que ha Situaciones
situaciones  de | sido validada por conflictivas
riesgo  cuando | juicio de Entorno familiar
propician  una | expertos, a una SS':E:SC;?P;;S
respuesta escala _valoraC|on Dificultad  para
negativa en el | de, siempre 3 relajarse
estado e | puntos, algunas Factores Objetividad 9 items Nominal
bienestar fisico, | veces 2 puntos, y laborales Trabajo confuso
psicoldgico 0 | nunca 1 punto, la Trabajo no
social; sin | confiabilidad de gratificante
embargo,  serd | serd mediante Trabajo
protector cuando | prueba piloto de insuficiente
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situaciones que
benefician dicho
bienestar (Silva,
2018, p. 269, 30)

Interferencias en
otras obligaciones
Falta de seguridad
Falta de
oportunidades

Incapacidad para

manejar
problemas
Falta de | 7 items
organizacional amabilidad
Cambios de
opinion
Desagrado en su
trabajo
No aprecian su
trabajo
Trabajo no
armonico
Desorganizacion
en el trabajo
Desagradan  las
normas
Variable: Estado de | Se medio a través | Agotamiento Me siento agotado | 9 items
Sindrome de agotamiento cuestionario Me siento
burnout mental, cansado
emocional y Me siento
fisico como | Inventory (MBI) fatigado

resultante de
situaciones  de
alta  demanda
laboral, que se
presenta con

emocional,
despersonalizacio
realizacion

Esfuerzo y me
cansa

Me siento
guemado
Me siento
frustrado




diversas

caracteristicas de
signos y
sintomas  que
abarca

desmotivacion
hasta problemas
de relaciones
personales y
laborales
(Martins,
parr. 3, 4)

2022,

personal
constituido por 22
items cuyo
propdsito es
medir el desgaste
profesional (Calle
a202,  Aguirre,
Calle b2022,
Izquierdo, 2022,
p. 780)

Trabajo
demasiado
Trabajar me
produce estrés
Me siento
acabado en mi
trabajo

Despersonaliza
cion

Trato impersonal
Insensible
Endurecimiento
emocional

No me preocupa
lo que ocurra

Me culpan de
algunos
problemas

5 items

Nominal

Realizacion
personal

Facilidad
comprender
Eficacia
Influyo
positivamente
Mucha
emergencia
Facilidad de un
clima laborable

para

Me siento
motivado
Consigo  cosas
valiosas
Problemas con
mucha calma

8 items

Nominal
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2. Matriz de consistencia

Problema Variables Obijetivos Hipdtesis Metodologia
¢Como se relacionan los | Variable: Factores | Objetivo general Hi:  Los factores | Tipo de investigacion
factores asociados con el | asociados Identificar los factores | asociados se relacionan | Observacional sin
sindrome de burnout en asociados  que  se | directamente con el | intervencién
personal de enfermeria relacionan  con el | sindrome de burnout en
que labora en el area de sindrome de burnout en | personal de enfermeria | Segin su  finalidad
emergencia del Hospital personal de enfermeria | que labora en el area de | aplicada
San Juan de Dios Pisco que labora en el area de | emergencia del Hospital
2023? emergencia del Hospital | San Juan de Dios Pisco | Segln su alcance

San Juan de Dios Pisco | 2023. Descriptivo
2023. Ho: Los factores | correlacional, no

Variable: Sindrome de
bunout

Objetivos especificos

Precisar los factores
personales que  se
relaciona con el
sindrome de burnout en
personal de enfermeria
que labora en el area de
emergencia del Hospital
San Juan de Dios Pisco
2023.

Determinar los
factores laborales que se
relacionan  con el
sindrome de burnout en
personal de enfermeria
gue labora en el area de
emergencia del Hospital
San Juan de Dios Pisco
2023.

Establecer
factores

los

asociados no se
relacionan directamente
con el sindrome de
burnout en personal de
enfermeria que labora en
el area de emergencia
del Hospital San Juan de
Dios Pisco 2023.

experimental, trasversal

Poblacion muestral
(censal) en 56 personal
de enfermeria que
laboran en el servicio de
emergencia.

La validez fue mediante
juicio de expertos en
nlimero de 03
profesionales
enfermeros.

La confiabilidad se ha
realizado a través del
alfa de Cronbach, que
alcanzé un valor de
0.915 considerado como
bueno
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organizacionales que se
relacionan con el
sindrome de burnout en
personal de enfermeria
que labora en el area de
emergencia del Hospital
San Juan de Dios Pisco
2023.

49



Anexo 3. Instrumentos para la recoleccion de datos
Cuestionario
Factores asociados al Sindrome de Burnout en el personal de enfermeria que
labora en el area de emergencia del Hospital San Juan de Dios Pisco 2023

Estimado/a compariera(o), estoy realizando la especialidad en Cuidados Enfermero en
Emergencia y Desastres de la Universidad San Pedro Filial Huacho, en esta oportunidad
recurro a su voluntad y a la vez hacerle llegar el presente cuestionario, cuyo objetivo es
identificar los factores asociados que se relacionan con el sindrome de burnout en el
personal de enfermeria que labora en el area de emergencia del Hospital San Juan de Dios
Pisco 2023.

A continuacién, tiene una serie de preguntas con alternativas, sirvase marcar cada una de
ellas y marque la respuesta que usted crea conveniente, sus respuestas tienen caracter

reservado. Agradeciendo de antemano su colaboracion y participacion.

I. Datos generales

1. Sexo: M F

2. Edad:

3. Estado civil: Soltero/a__ Casado/a ___  Conviviente_ Separado/a____
Viudo/a___

4. Tiempo de servicio: anos

I1. Factores asociados al sindrome de burnout
Puntaje: 1 Nunca. 2 Algunas. 3 Siempre
N° Items 11213

Dimension 1: Factores personales

1 | Tiene episodios nerviosos

2 | Existe armonia entre su trabajo y su vida familiar

3 Las decisiones que toma son definitivas
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4 | Se auto inculpa por lo que pasa en su trabajo

5 | Se incomoda o molesta cuando se demora en hacer
determinadas actividades

6 | Durante su horario de trabajo presenta cambios de
humor de manera repentina

7 | Presenta arranques emocionales, se enoja, grita, en
sus horas de trabajo

8 | Se mantiene limpio(a) y saludable y cuida de su
apariencia

9 Le incomoda la manera de enfrentar circunstancias
conflictivas

10 | Percibe que le falta apoyo en su entorno familiar

11 | Serecupera de manera rapida y segura de situaciones
estresantes

12 | Le cuesta trabajo relajarse cuando lo requiere

Dimensidén 2: Factores laborales

13 | Le cuesta solucionar con objetividad los problemas
que se le presentan

14 | Le resulta confuso lo que debe de realizar en su
trabajo

15 | Su trabajo es una de las actividades que desarrolla
menos gratificante

16 | Le parece insuficiente lo que realiza en su trabajo

17 | Los problemas laborales se solucionan con el apoyo
de todos

18 | El trabajo que desarrolla interfiere con sus otras

obligaciones
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19 | El trabajo que realiza presenta inadecuada seguridad

20 | El trabajo que desempefia le otorga oportunidades
para desarrollarse

21 | Siente angustia e incapacidad para manejar

adecuadamente algunos problemas en su trabajo

Dimension 3: Factores organizacionales

22 | Percibe que las personas que lo rodea en su
organizacion es amable

23 | Le incomodad cuando las personas con quienes
trabaja cambian de opinién

24 | Le desalienta y desagrada la manera de como se
llevan a cabo las actividades en su trabajo

25 | Siente que aprecian su trabajo con quienes labora

26 | Considera que es armonia la vida alrededor de su
trabajo

27 | Le incomoda la desorganizacién en su trabajo

28 | Las normas y reglas que hay en su trabajo son

asertivas para el desempefio laboral

I11. Sindrome de burnout

1 Nunca. 2 Algunas veces al afio. 3 Algunas veces al mes. 4 Algunas veces a la

semana. 5 Siempre.

NO

Items 1

Dimension 1: Agotamiento emocional

1

Me siento emocionalmente agotado/a por mi

trabajo
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2 | Me siento cansado al final de la jornada de
trabajo

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

4 | Siento que trabajar todo el dia con pacientes
supone un gran esfuerzo y me cansa

5 | Siento que mi trabajo me esta desgastando o
guemado

6 | Me siento frustrado/a en mi trabajo

7 | Siento que estoy demasiado tiempo en mi
trabajo

8 | Trabajar directamente con pacientes me cansa

9 | Me siento acabado en mi trabajo, al limite de

mis posibilidades

Dimension 2: Despersonalizacion

10 | Creo que estoy tratando a algunos pacientes
como si fueran objetos impersonales

11 | Me he vuelto mas insensible con los pacientes
desde que desarrollo mi profesion

12 | Siento que mi trabajo me esta endureciendo
emocionalmente

13 | No me preocupa realmente lo que les ocurra a
los pacientes

14 | Creo que los pacientes me culpan por no

recuperarse rapido de sus problemas

Dimensién 3: Realizacion personal

15

Tengo facilidad para comprender como se

sienten los pacientes

53



16 | Estoy seguro que trato con mucha seguridad
los problemas de los pacientes

17 | Con mi trabajo estoy influyendo positivamente
en la vida de los pacientes

18 | Me siento con mucha energia en mi trabajo
para atender a los pacientes

19 | Siento que puedo crear con facilidad un clima
agradable con los pacientes

20 | Me siento motivado después de trabajar en
contacto con los pacientes

21 | Consigo muchas cosas valiosas en mi trabajo

22 | Trato los problemas laborales emocionalmente

con mucha calma
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Anexo 4. Validez y confiabilidad

UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

Informacion General

Nombre y apellido del validador: Ysabel Maribeth Anaya Alcantara
Fecha: 04/11/2023

Nombre del instrumento evaluado: Cuestionario

Especialidad: Emergencias y Desastres

Autor del instrumento: Barrientos Monroy, Sthefany Tessy

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presentan, requerimos su

opinion sobre el instrumento de la investigacion titulada:

“Factores asociados al Sindrome de Burnout en el personal de enfermeria que

labora en el area de emergencia del Hospital San Juan de Dios Pisco 2023”

Aspectos a evaluar (Calificacion cuantitativa)

Indicadores de | Criterios cualitativos Deficiente | Regular Bueno Muy Excelente

evaluacion del | cuantitativos Bueno

instrumento (1-9) (10-13) (14-16) (17-18) (19-20)

Claridad ¢Estd formulado con lenguaje 18
apropiado?

Objetividad ¢Estd expresado con conductas 18
observadas?

Actualidad ¢Adecuado al avance de la ciencia 18
y calidad?

Organizacion ¢Existe una organizacion légica 18
del instrumento?

Suficiencia ¢Valora los aspectos en cantidad y 18
calidad?

Intencionalidad | ¢Adecuado para cumplir con los 18
objetivos?

Consistencia ;Basado en el aspecto tedrico 18
cientifico del tema de estudios?

Coherencia ¢Entre las hip6tesis, dimensiones e 18
indicadores?

Proposito ¢Las estrategias responden al 18
prop6sito del estudio?

Conveniencia ¢Genera nuevas pautas para la 18
investigacion y construccion de
teorias?

Sumatoria parcial 180
Sumatoria Total 180
Valoracién cuantitativa (sumatoria Total x 0.005) 0.9
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Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento

El instrumento puede ser aplicado, cumple con la validez para un trabajo cientifico

I11. Calificacion global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo y escriba sobre el espacio el resultado

Intervalos Resultados
0,00-0,49 | Validez nula

0,50 -0,59 | Validez muy baja
0,60 -0,69 | Validez baja
0,70-0,79 | Validez aceptable
0,80-0,89 | Validez buena
0,90 -1,00 | Validez muy buena

Coeficiente de validez
- O

Nota: El instrumento podra ser considerado a partir de una calificacion aceptable

Apellidos y Nombres: Anaya Alcéantara Ysabel Maribeth
Grado Académico: Maestro en Docencia Universitaria e Investigacion Pedagogica
DNI. 40887416
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UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

Informacion General

Nombre y apellido del validador: Federico Sabino Hualpa Guevara

Fecha: 04/11/2023

Nombre del instrumento evaluado: Cuestionario

Especialidad: Emergencias y Desastres

Autor del instrumento: Barrientos Monroy, Sthefany Tessy

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presentan, requerimos su

opinidn sobre el instrumento de la investigacion titulada:

“Factores asociados al Sindrome de Burnout en el personal de enfermeria que

labora en el area de emergencia del Hospital San Juan de Dios Pisco 2023”

Aspectos a evaluar (Calificacion cuantitativa)

Indicadores de | Criterios cualitativos Deficiente | Regular Bueno Muy Excelente

evaluacion del | cuantitativos Bueno

instrumento (1-9) (10-13) (14-16) (17-18) (19-20)

Claridad ¢Estd formulado con lenguaje 19
apropiado?

Objetividad ¢Estd expresado con conductas 19
observadas?

Actualidad ¢Adecuado al avance de la ciencia 19
y calidad?

Organizacion ¢Existe una organizacion logica 19
del instrumento?

Suficiencia ¢Valora los aspectos en cantidad y 19
calidad?

Intencionalidad | ¢Adecuado para cumplir con los 19
objetivos?

Consistencia ;Basado en el aspecto tedrico 19
cientifico del tema de estudios?

Coherencia ¢Entre las hip6tesis, dimensiones e 19
indicadores?

Proposito ¢Las estrategias responden al 19
prop6sito del estudio?

Conveniencia ¢Genera nuevas pautas para la 19
investigacion y construccion de
teorias?

Sumatoria parcial 190
Sumatoria Total 19
Valoracién cuantitativa (sumatoria Total x 0.005) 0.95

57



Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento

El instrumento puede ser aplicado, cumple con la validez para un trabajo cientifico

I11. Calificacion global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo y escriba sobre el espacio el resultado

Intervalos Resultados
0,00-0,49 | Validez nula

0,50 -0,59 | Validez muy baja
0,60 -0,69 | Validez baja
0,70-0,79 | Validez aceptable
0,80-0,89 | Validez buena
0,90 -1,00 | Validez muy buena

Coeficiente de validez

190 - 0.95

Nota: El instrumento podra ser considerado a partir de una calificacion aceptable

Wy

Apellidos y Nombres: Hualpa Guevara Federico Sabino
Grado Académico: Doctor Gestion en Salud
DNI. 10018313
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UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

Informacion General

Nombre y apellido del validador: Amador Bautista Quispe

Fecha: 04/11/2023

Nombre del instrumento evaluado: Cuestionario

Autor del instrumento: Barrientos Monroy, Sthefany Tessy

Especialidad: Emergencias y Desastres

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presentan, requerimos su

opinidn sobre el instrumento de la investigacion titulada:

“Factores asociados al Sindrome de Burnout en el personal de enfermeria que

labora en el area de emergencia del Hospital San Juan de Dios Pisco 2023”

Aspectos a evaluar (Calificacidon cuantitativa)

Indicadores de | Criterios cualitativos Deficiente | Regular Bueno Muy Excelente

evaluacion del | cuantitativos Bueno

instrumento (1-9) (10-13) (14-16) (17-18) (19-20)

Claridad ¢Estd formulado con lenguaje 18
apropiado?

Objetividad ¢Estd expresado con conductas 18
observadas?

Actualidad ¢Adecuado al avance de la ciencia 18
y calidad?

Organizacion ¢Existe una organizacion logica 18
del instrumento?

Suficiencia ¢Valora los aspectos en cantidad y 17
calidad?

Intencionalidad | ¢Adecuado para cumplir con los 17
objetivos?

Consistencia ;Basado en el aspecto tedrico 17
cientifico del tema de estudios?

Coherencia ¢Entre las hip6tesis, dimensiones e 17
indicadores?

Proposito ¢Las estrategias responden al 17
prop6sito del estudio?

Conveniencia ¢Genera nuevas pautas para la 17
investigacion y construccion de
teorias?

Sumatoria parcial 174
Sumatoria Total 174
Valoracién cuantitativa (sumatoria Total x 0.005) 0.87
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Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento

El instrumento puede ser aplicado, cumple con la validez para un trabajo cientifico

I11. Calificacion global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo y escriba sobre el espacio el resultado

Intervalos Resultados
0,00-0,49 | Validez nula

0,50 -0,59 | Validez muy baja
0,60 -0,69 | Validez baja
0,70-0,79 | Validez aceptable
0,80-0,89 | Validez buena
0,90 -1,00 | Validez muy buena

Coeficiente de validez

174 - 0.87

Nota: El instrumento podra ser considerado a partir de una calificacion aceptable

Apellidos y Nombres: Bautista Quispe Amador
Grado Académico: Maestro en Gestion en los servicios de salud
DNI. 41013678
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Confiabilidad

El alfa de Cronbach puede calcularse de dos formas: a partir de las varianzas o de las

correlaciones de los items.

A partir de las varianzas

A partir de las varianzas, el alfa de Cronbach se calcula asi:

donde

a__{ K
K -1

52 : I
. i es la varianza del item i,

[i- =5

2
. Sf es la varianza de la suma de todos los items y

= Kes el nimero de preguntas o items.

A partir de las correlaciones entre los items

A partir de las correlaciones entre los items, el alfa de Cronbach se calcula asi:

donde

np

v

= neselnimero de itemsy

- 1+p(n—1)

= pesel promedio de las correlaciones lineales entre cada uno de los items.

Resumen de procesamiento de casos

N

%

Casos

Vélido
Excluido?
Total

28
0

28

100.0
0.0
100.0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las variables del procedimiento.

Estadisticas

de fiabilidad

Alfa de Cronbach

N de elementos

0.915

28
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http://es.wikipedia.org/wiki/Varianza

Anexo 5. Resultados

Factores personales del sindrome de burnout relacionado al sindrome de

burnout
100.0
100.0
5
100
80
60 Total
40 Severo
20 . Moderado
0 — Leve
N° % N° % N° % N° %
Bajo Moderado Alto
Sindrome de burnout Total

Hleve ®Moderado ®Severo & Total

Figura 1. Caracterizacion de los factores personales del sindrome de burnout relacionado al sindrome de
burnout.
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Factores laborales del sindrome de burnout relacionado al sindrome de burnout

100.0 100.0

100

80

60

40 Seve-:gtal

20 Moderado

0 Leve
N° % N° % N° % N° %
Bajo Moderado Alto
Sindrome de burnout Total

mleve mModerado mSevero = Total

Figura 2. Identificacion de los factores laborales del sindrome de burnout relacionado al sindrome de
burnout.
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Factores organizacionales del sindrome de burnout relacionado al sindrome de

burnout

100

80

60 e Total

40 Severo

20 —_— — Moderado

0 —_— a— Leve
N° %
Bajo Moderado Alto
Sindrome de burnout Total

m|eve mModerado mSevero = Total

Figura 3. Determinacidn de los factores organizacionales del sindrome de burnout relacionado al sindrome
de burnout.
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100
80
60
40
20

Factores asociados del sindrome de burnout relacionado al sindrome de burnout

100.0 100.0

Total
Severo
Moderado
Leve

N° % N° % N° % N° %
Bajo Moderado Alto

Sindrome de burnout Total

mlLeve mModerado mSevero m Total

Figura 4. ldentificacion de los factores asociados del sindrome de burnout relacionado al sindrome de

burnout.

65



Tabla 5. Edad y sexo del personal de enfermeria.

Sexo

Edad Femenino Masculino Total
N° % N° % N° %
27-35 14 25.0 7 12.5 21 375
36 - 45 18 32.1 0 0.0 18 32.1
46 - 55 11 19.6 1 1.8 12 21.4
>56 4 7.1 1 1.8 5 8.9
_ Total 47 83.9 9 16.1 56 100.0
Fuente: Elaboracion propia
Edad y sexo del personal de enfermeria
100.0

100
80
60
40
20

N° % N° % N° %

Femenino Masculino

Sexo Total

m27-35 m36-45 m46-55 m>56 mTotal

Figura 5. Caracterizacion de la edad y sexo del personal de enfermeria.
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Tabla 6. Tiempo de servicio en afios y estado civil del personal de enfermeria.

Tiempo de Estado Civil
servicio. Soltero Casado Conviviente Separado Total

Afios N° % N° % N° % N° % N° %
0-5 5 8.9 2 3.6 1 1.8 0 0.0 8 14.3
6-10 8 14.3 6 10.7 3 5.4 0 0.0 17 30.4
11-15 4 7.1 4 7.1 1 1.8 0 0.0 9 16.1
16 - 20 3 5.4 5 8.9 0 0.0 0 0.0 8 14.3
21-25 4 7.1 2 3.6 0 0.0 0 0.0 6 10.7
26-30 1 1.8 3 5.4 0 0.0 0 0.0 4 7.1
>31 0 0.0 2 3.6 0 0.0 2 3.6 4 7.1

Total 25 44.6 24 42.9 5 8.9 2 3.6 56 100.0

Fuente: Elaboracion propia
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Estado Civil
-10 m11-15
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16-20 m21-25 m26-30 m>31 mTotal

Figura 6. Caracterizacion del tiempo de servicio en afios y estado civil del personal de enfermeria.
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Anexo 6. Base de datos

Factores asociados al Sindrome de Burnout en personal de enfermeria que labora en area de emergencia Hospital San Juan de Dios, Pisco - 2023
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Sindrome de burnout

Factores asociados al sindrome de burnout

Puntaje: 1 Nunca. 2 Algunas. 3 Siempre

Soltero

Femenino

3 Algunas veces al mes. 4 Algunas veces a lasemana. 5 Siempre

afo.

1 Nunca. 2 Algunas veces al

Masculino

Conviviente

Separado
Viudo

68



Repositorio institucional digital

@USP

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

REPOSITORIO INSTITUCIONAL DIGITAL

FORMULARIO DE AUTORIZACION PARA LA PUBLICACION DE DOCUMENTOS DE INVESTIGACION
BARMENTOS NoNRSY STHE |
_ FANy T | :
flen mmmmer _ Apeliidos y Nombres N ES,SY. :}O\HSS%S oﬁh F’”\@ “ﬂfﬁm&~%
. lom| DNI lectréni
3. - Tipo de Documento de Investigacién B 5
Rt ' Trabajo de Suficiencia Profesional Trabajo Académico Trabajo de Investigacion
3, o Grado Académico o Titulo Profesional ! :
ler Thulo Profesional x‘\ Titulo Segunda Especialidad Maestria Doctorado

% -
. Titulo del Documento de Investigacion

i Fuc"‘o% angiadon ol S(hclrom d Burmout am ol f’n"aon\A da.
AMFOF Mmerlo. gqug Jabore am 2 «rac da aman 9 o &) HMP&U&
Som Jnem da Din Pilxco 2073

S, Programa Académico

- SEGUNDA EsPeiALOND PROPEstsNAL &N ENFERMERIA EN c<UIAADO ENFERNERD
En NGENCA\A Y DE SASTR
6 Tipo de Acceso al Documento
X,‘ Abi Pablico * (info: epo/: /op ) = “(inf n I %)

(*) En caso de restringido sustentar motivo

|

A. Originalidad del Archivo Digital
Por el presente dejo constancia que el archivo digital que entrego a la Universidad, es la versién final del trabajo de investigacion sustentado
y aprobado por el Jurado Evaluador y forma parte del proceso que conduce a ok el grado académico o titulo profesional

Otorgamiento de una licencia CREATIVE COMMONS *
£l autor, por medic de este documento, autoriza a la Universidad, publicar su trabajo de investigacion en formato digital en el Repositorio

Institucional Digital, al cual se podré acceder, preservar y difundir de forma libre y gratuita, de manera integra a todo el documento. *
Lugar Dia Mes Ao

Chimbote LS_ ll _Z}_

HuellaDigital

Trirma '

Grad ¥ Titulos Art 8, Inckso 8.2

Importante
del Jonal de Trabajos de
1. Segin Resolucin de Consejo Directivo N* 033-2016-SUNEDU-CD, Regia © b soton
2. Loy N 30035. Ly aue regula el Reposiorio Nacional Digial e Cienca, Tecnologia € innovacen da Aeest PRSPl Pt e oagon de forma en s obray difundie an fRepostiord instuciona!

3. Slelautor ellgid el tipo de acceso ablerto o publico, otorgs & la
rdoy en el Marco de la Ley 822.
Intelectual de acuerdoy & i . oN'

004-2016 CONCYTEC-DEGC (Numerales 5.2 y 6.7) qua narma el

Digial. sempre los e Autory Prople. ; =
4 lnmdnqmuumm.uumummmnnmlhdnnm autor y resumen
funclonamiento del Repositorio Naclonal Digital de s Buloive de licencias flexibies y de fachiitan la
5. Las licencias Creative Commons (CC) e3 una ofganizacidn Internacional sin fines de lucro que pone 507 o ibor sucbre.
 ditusts recurscs educativos, cbras artisticas y centficas. e B e ot gt tulos profesionales RENAT) Las universidades, nstituciones y escuslas
" pere & v
s o 129 del Regla del Regi: e Institucioneles precisando 3l son de acceso ablerto o
6. Segin el inclso n.z.:nmu el st o Y ey b‘r en sia repositorios
d "““"“'I:“'" tenan como N sy vio Dig! AT, & ravés del Repositorio AUCIA®.

Nota. - En caso de falsedad en los datos, se procederd de acuerdo s ley (Ley 27444, art. 32, num. 32.3).

69



Reporte de similitud

Factores asociados al Sindrome de Burnout en el personal de
enfermeria que labora en el area de emergencia del Hospital
San Juan de Dios Pisco 2023

INFORME DE ORIGINALIDAD

28 Tk @

INDICE DE SIMILITUD ~ FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES

1%

TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

hdl.handle.net

Fuente de Internet

Su

[

publicaciones.usanpedro.edu.pe

Fuente de Internet

5%

=

repositorio.ucv.edu.pe

Fuente de Internet

2%

repositorio.uma.edu.pe 4
Fuente de Internet %
repositorio.uwiener.edu.pe 4

5 . %
uente de Internet

B dspace.ueb.edu.ec /
Fuente de Internet %

Submitted to Universidad Cesar Vallejo "
Trabajo del estudiante %

n repositorio.unab.edu.pe g
Fuente de Internet %

70



repositorio.autonomadeica.edu.pe

Fuente de Internet %

repositorio.utn.edu.ec 4
Fuente de Internet %

. repositorio.unini.edu.mx ‘

11 F %
uente de Internet 0

Submitted to Submitted on 1690297451170 4
Trabajo del estudiante %
Submitted to Universidad de San Martin de v

13 <l%
Porres
Trabajo del estudiante

cybertesis.urp.edu.pe o
Fuente de Internet %
1library.co /1

Fuente derIZternet < %

www.revista-portalesmedicos.com o
Fuente de Internet %
repositorio.unasam.edu.pe v

Fuege de Internet p < %
repositorio.unc.edu.pe v

Fuenpte de Internet p < %
Submitted to Universidad Rafael Landivar '

19 < %

Trabajo del estudiante

N
o

encolombia.com

71



Fuente de Internet

<l%
gredos.usal.es /
Fuente de Internet < %
dspace.udla.edu.ec ‘
Fuente de Internet < %
worldwidescience.org /
Fuente de Internet < %
Submitted to Universidad Maria Auxiliadora '
24 <l%
SAC
Trabajo del estudiante
repositorio.unid.edu.pe 1
Fuente de Internet < %
repositorio.unac.edu.pe ‘
Fuente de Internet < %
core.ac.uk '
Fuente de Internet < %
Submitted to Universidad Autbnoma de Ica <4
Trabajo del estudiante %
repositorio.puce.edu.ec <'
Fuente de Internet %
www.mdp.edu.ar 4
Fuente de Internet < %

72



Submitted to Pontificia Universidad Catolica <1 %
del Ecuador - PUCE
Trabajo del estudiante
Submitted to Universidad Nacional de San

32 Ot <l%
Cristobal de Huamanga
Trabajo del estudiante
repositorio.ucsm.edu.pe

Fuer?te de Internet p <1 %
apirepositorio.unh.edu.pe

FuEnte deplnternet p <1 %
repositorio.upch.edu.pe

Fuenpte de Internet p p <1 %
Submitted to Universidad Catolica de Santa

36 : <l%
Maria
Trabajo del estudiante
Submitted to Corporacién Universitaria

37 ; : <|9%
Minuto de Dios, UNIMINUTO
Trabajo del estudiante

Submitted to Universidad Andina Nestor <1

%

Caceres Velasquez
Trabajo del estudiante

Submitted to Universidad Peruana Los Andes <1
Trabajo del estudiante %
dspace.uniandes.edu.ec

Fuerf?e de Internet <1 %

73



Submitted to Universidad Autbnoma de <1 %
Bucaramanga,UNAB
Trabajo del estudiante
laccei.org /
Fuente de Internet < %
pesquisa.bvsalud.org &
Fuente de Internet %
repositorio.unan.edu.ni /
Fuente de Internet < %
bolsa-trabajo.upads.edu.pe /
Fuente de Internet < %
renati.sunedu.gob.pe /
Fuente de Internet < %
repository.ucc.edu.co 4
Fuente de Internet < %
revistas.unheval.edu.pe 9
Fuente de Internet < %
www.dspace.uce.edu.ec ‘
Fuente de Internet < %
fundacionkoinonia.com.ve < /
Fuente de Internet %
hemerotecadigital.uanl.mx P
Fuente de Internet %

U
M

repositorio.uct.edu.pe

74



Fuente de Internet

<1%

repositorio.uss.edu.pe

Fuente de Internet

<1%

Excluir citas Apagado
Excluir bibliografia Activo

Excluir coincidencias

< 10 words

75



