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2.

Titulo

Sindrome de Burnout y Satisfaccion Laboral en Carpas COVID-

19 en el Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, 2021



3. Resumen

El sindrome de Burnout queda definido como un factor de riesgo que genera en los
trabajadores consecuencias a nivel de la calidad de vida, factor emocional y desempefio
en el ambito laboral. Por consiguiente, el presente informe de investigacion lleva por
objetivo general determinar el grado de relacion entre el Sindrome de Burnout y
Satisfaccion laboral en trabajadores de salud que laboran Carpas COVID-19 del Hospital
Eleazar Guzman Barron, 2021. Asimismo, la metodologia que se emple0 es la siguiente:
tipo de estudio de investigacion seleccionado es correlacional, disefio empleado es no
experimental, prospectivo, de corte transversal. La poblacion est4 constituida por 134
trabajadores en salud, se aplic6 formula a través de proporcion o porcentaje de una
poblacién finita con una confiabilidad de 95% y margen de error de 5%, obteniendo 100
trabajadores en salud Carpas COVID-19 del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron.
Por consiguiente, se obtuvieron los siguientes Resultados: en los trabajadores de salud de
CARPAS COVID-19 del HREGB presenta una significancia positiva de 0,022 entre el
nivel de burnout y la satisfaccion laboral, teniéndose en cuenta el nivel medio de burnout
con mayor predominancia del 86%, en cuanto a satisfaccion laboral el nivel indiferente e
insatisfecho predominan con un 36% y 32% respectivamente, ademas se hall6 una
significancia negativa del 0.380 entre el agotamiento personal (burnout) y la satisfaccion
laboral, del mismo modo se hall6 una significancia negativa del 0.440 entre el nivel de
despersonalizacion (Burnout) y la satisfacciéon laboral, y por concluir se obtuvo una
significancia positiva del 0.039 entre el nivel de realizacién personal (Burnout) y
satisfaccion laboral.



4. Abstract

Burnout syndrome is defined as a risk factor that generates consequences for workers in
terms of quality of life, emotional factors and performance in the workplace. Therefore,
the general objective of this research report is to determine the degree of relationship
between the Burnout Syndrome and Job Satisfaction in health workers who work
COVID-19 Tents of the Eleazar Guzman Barrén Hospital, 202. Likewise, the following
methodology that was used is: type Research study selected is correlational, non-
experimental, prospective, cross-sectional design used. The population is made up of 134
health workers, a formula was applied through the proportion or percentage of a finite
population with a reliability of 95% and a margin of error of 5%, obtaining 100 health
workers Tents COVID-19 of the Eleazar Regional Hospital Guzmén Barrén.
Consequently, the following results were obtained: in the HREGB COVID-19 CARPAS
workers, it presents a positive significance of 0.022 between the level of burnout and job
satisfaction, taking into account the average level of burnout with a higher prevalence of
86%, Regarding job satisfaction, the indifferent and dissatisfied level predominate with
36% and 32% respectively, in addition a negative significance of 0.380 was found
between personal exhaustion (burnout) and job satisfaction, in the same way a negative
significance of 0.440 was found between the level of depersonalization (Burnout) and job
satisfaction, and to conclude a positive significance of 0.039 was obtained between the
level of personal fulfillment (Burnout) and job satisfaction.
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5. Introduccién

Antecedentes y Fundamentacion Cientifica

Antecedentes

Internacionales

Calle (2020) en un estudio tipo correlacional, corte transversal, tuvo como objetivo
principal Determinar el nivel del Sindrome de Burnout durante la pandemia COVID-19
en el personal de Enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital
Municipal Boliviano Holandés, El Alto, gestion 2020, poblacion de estudio 20 personas,
obtuvo los siguientes resultados: Del total, 20% tuvo COVID-19, con recuperacién
dificultosa, y retorno laboral. Respecto al COVID-19, 95% del personal tiene temor de
contraer el virus, Con relacién al Burnout, se tiene que existe agotamiento emocional en
el personal 60%; por otro lado, en la despersonalizacion un alto nivel (75%) agobia al

personal; en lo que respecta a la realizacion personal, un 25% tiene un nivel alto.

Gastiaburo (2020) en un estudio correlacional, cuantitativo, corte transversal, presento
como objetivo principal determinar los factores laborales asociados al sindrome de
Burnout durante COVID-2019 en personal de enfermeria del Hospital Dr. Efrén Jurado
Lépez, Guayaquil, 2020, poblacion estudiada de 50 trabajadores, se obtuvo los siguientes
resultados: indice porcentual elevado en factores laborales, indice porcentual elevado en
sindrome de Burnout, de esta manera se evidencia niveles inadecuado y alto
respectivamente, con relacion cercana y directa entre ellas, segun datos procesados a

través de Rho de Spearman.

Zuruma (2020) a través de un estudio tipo descriptivo, analitico, corte transversal, mostrd
como objetivo general determinar la prevalencia del Burnout en los profesionales de la
salud y su relacion con factores sociodemograficos y laborales en la emergencia sanitaria
por COVID-19, Ecuador, 2020, presentd poblacion de 31 trabajadores, consecuentes
resultados: nivel alto de cansancio emocional (12,9%), despersonalizacion media (19,4%)

y baja realizacién personal (19,4%). Se observé en el sexo femenino un nivel alto de



cansancio emocional con factores laborales deficientes, con ello se constaté cansancio

emocional alto asociado a equipamiento malo en el lugar de trabajo.

Vinueza (2020) por medio de un estudio descriptivo, transversal, muestra como objetivo
general determinar analizar la relacion entre la percepcion de justicia organizacional y el
sindrome de Burnout en el personal de enfermeria, Ecuador, 2021, el cual contd con una
poblacion de 53 enfermeras, obtuvo los siguientes resultados: sexo predominante fue
femenino, prevalencia de Sindrome de Burnout de 67,9%. Dimension de justicia
organizacional de mayor porcentaje es interaccional y la mas baja la procedimental. Se
logré evidenciar correlacion significativa entre agotamiento emocional, logro personal y
las dimensiones de justicia. No hubo correlacion significativa entre despersonalizacion y

justicia organizacional.

Nacionales

Neciosup (2020) a través de una investigacion observacional, de tipo descriptivo
correlacional, de corte transversal, presentdé como objetivo general determinar la relacion
entre Sindrome de Burnout y la satisfaccion laboral del personal que labora en una Clinica
de especialidades en la ciudad de Trujillo en tiempos del COVID-19, contd con una
poblacién de 55 trabajadores, como consecuencia obtuvo los siguientes resultados: Nivel
medio de Sindrome de Burnout, para las dimensiones de obtuvo Agotamiento Emocional
Medio (65,45%), Despersonalizacion medio (61,8%) y Realizacion Personal medio
(61,81%), en referencia a satisfaccion laboral se obtuvo un resultado satisfecho (45.5%).

Vega (2021) por intermedio de un estudio correlacional, no experimental, transversal,
mostr6 como objetivo general Establecer la relacién entre el sindrome de Burnout y el
desempefio laboral de los profesionales de enfermeria en el servicio de hospitalizacion —
COVID 19 del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren, Callao, 2020, poblacién de
50 trabajadores, obtuvo los siguientes resultados: sexo prevalente fue femenino (82%),
experiencia laboral promedio 3.76 afios. Nivel medio de Burnout con el 50%. Para las
dimensiones, agotamiento emocional de nivel alto (38%) y bajo (38%),
despersonalizacion era de nivel alto (56%) y realizacion personal de nivel bajo (56%).

42% tiene un desempefio laboral medio y 38% un desempefio alto.



Condori (2020) mediante una investigacion de tipo observacional, descriptivo, no
experimental, de corte transversal, presentdé como objetivo general determinar la
prevalencia de Sindrome de Burnout en médicos del Hospital Regional de Moquegua
durante el primer cuatrimestre de la pandemia de COVID-19, 2020, poblacion establecida
de 52 trabajadores, con resultados: prevalencia de Burnout en médicos fue baja 5.77%,
comparado con un 94.23% que no presento indicios. Por consiguiente, se deduce la no
existencia de indicios en médicos para el desarrollo de Sindrome de Burnout.

Quispe (2020) a traves de un estudio tipo correlacional, no experimental, corte
transversal, con objetivo general de establecer los factores sociodemograficos asociados
al sindrome de Burnout en el contexto de la Pandemia COVID-19 en médicos residentes
del Hospital Goyeneche de Arequipa agosto 2020, poblacion estudiada de 49 médicos,
resultados finales: frecuencia del sindrome de Burnout 14.3%, edad promedio 30 a 35
afos, 55.1% son solteros, 51% no tienen hijos, 40.8% duerme 6 horas y 83.7% no tiene

otro trabajo.

Mamani (2020) en un estudio observacional, correlacional, de corte transversal, con el
objetivo principal de determinar la relacién entre el estrés laboral y el sindrome de
Burnout, en pandemia por COVID-19, en el personal Tecn6logo Médico, de la Red
Asistencial EsSalud-Tacna, 2020, cont6 con una poblacion de 36 tecn6logos, obtuvo los
siguientes resultados: dimension conflicto en el trabajo de la variable estrés laboral se

vinculd con el sindrome de Burnout, se observo un nivel de estrés laboral leve.
Fundamentacion Cientifica

Sindrome de Burnout

Definicién

Sindrome de Burnout es definido como la consecuencia de afrontar de manera
inapropiada el estrés cronico que se genera en el ambito laboral, produce en la persona

alteraciones en la calidad de vida, en la salud emocional, en tal sentido podria provocar

grandes efectos perjudiciales en el organismo (Dimitriu, 2020).



En la actualidad no existe definicion establecida en el Manual de clasificacion
internacional de enfermedades (CIE-10), como tampoco se constata definicion en el
manual diagndstico y estadistico de los trastornos mentales (DSM-5) (Hinojosa-
Gonzalez, et at., 2021).

Tipos de Burnout

Clasificacion segun perfiles, de acuerdo a caracteristicas clinicas:

Burnout frenético

Se evidencia en el trabajador la caracteristica de la busqueda de ambicion laboral sin
control, para la obtencién de la satisfaccion y logros en su medio de trabajo, sin importarle
el riesgo al cual somete a su organismo, obteniendo como resultado agotamiento y
sobrecarga (Palacios, Espafia-Chamorro, Echeverry-Piedrahita, Moreno-Gutiérrez,
2020).

Burnout sin desafios

Tipo de Burnout en donde se caracteriza por mantener un ambito laboral con baja
estimulacion, lo que ocasiona en el trabajador la pérdida de importancia e interés para la
obtencidn de la satisfaccion laboral, asi como también, un mejor puesto de trabajo; es un
medio en donde la actividad laboral se mantiene lineal y sin objetivos de mejoria, lo cual
genera consecuencias de frustracidn y poco interés en la persona (Marcia-Rodriguez, et
al., 2020)

Burnout desgastado

Se caracteriza por presentar sentimientos de desilusion, abatimiento; generado por la poca
o nula gratificacion que recibe el trabajador por sus acciones; conllevando consigo a la
inatencion y abandono ante cualquier situacion de dificultad que se presenta en el trabajo
(Hardy, 2020)



Fases del Proceso de Burnout

Para generar sindrome de Burnout es de suma importancia que se evidencie estrés en el
trabajador; que se consigue a través de un proceso de adaptacion psicoldgica entre el
trabajador estresado y el trabajo estresante (Goyeia, 2018).

Ante ello se discierne tres frases:

Fase de estrés

Se observa un desbalance entre la demanda en el nivel laboral, y la capacidad resolutiva
del trabajador (De Melo, et al., 2020).

Fase de agotamiento

El trabajador experimenta procesos cronicos de desasosiego, estrés, nerviosismo y

cansancio (Bianchi, 2020).

Fase de agotamiento defensivo

Se constata cambios en el comportamiento, como la desvergienza, y el desinterés
(Baryholomew, et al., 2018).

Sintomatologia

Maslach y Jackson, quienes estudiaron el sindrome de Burnout, evidencian en la persona

tres sintomas particulares:
Agotamiento Emocional:
Se identifica sintomas como falta de voluntad, desanimo, extenuacion a nivel fisico y

psicoldgico, ausencia de satisfaccion, disminucion de pasion por la realizacion de las

tareas encomendadas en el trabajo (Bethea, Samanta, Kali, Lucente, & Richmond, 2020).



Despersonalizacion

El sujeto evidencia comportamientos deshumanos, despreciativos, ante las demas
personas, utiliza sus sentimientos como medio de expresion ante su frustracion y

desasosiego (Vévodova, Vévoda, Vetesnikova, Kisvetrova, & Chrastina, 2016).

Frustraciéon Personal

Caracteristica sintomatica que se produce en el trabajador que carga consigo autocriticas
negativas, incertidumbre en la realizacion de labores que antes desarrollaba sin problema
alguno (Bethea, Samanta, Kali, Lucente, & Richmond, 2020).

Satisfaccion Laboral

Definicién

Caracteristicas psicoldgicas que experimenta el sujeto al encontrase en un medio laboral
en donde encuentra satisfaccion por su desempefio, ya sea por el trato ameno que recibe
y brinda, valoracion que percibe por su trabajo, incentivos monetarios, ascensos laborales,
y capacidad de poder desarrollarse como trabajador sin tener limitaciones;
comprometiéndose asi a la realizacion de nuevas metas. La persona satisfecha plasma

consigo posiciones positivas en su medio (Bakkeli, 2021).

Dimensiones de la Satisfaccion Laboral

El Ministerio de Salud, emplea dimensiones para la evaluacién de la satisfaccion

personal, las cuales son las siguientes (Bobbio, 2010):

Trabajo Actual: Medio donde desempefia la capacidad laboral resolutiva, estimando en el
trabajador el grado de desenvolvimiento, e importancia que le brinda a cada tarea

encomendada.



Trabajo en General: Faena que desempefia el sujeto en donde implica la totalidad de
trabajadores del establecimiento, condiciones estructurales generales; asimismo de la
regulacion del trabajo individualizado.

Interaccion con el Jefe Inmediato: interrelacion que existe entre el empleado y el

empleador; trato en el medio laboral que conlleva al desempefio de las actividades.

Oportunidades de progreso: ocasiones en donde el trabajador se beneficia para la

obtencion de mejoras, ante la superacion de metas.

Remuneraciones e incentivos: estimulos que recibe el sujeto, ya sea monetario o de otro

tipo, generados por su trabajo.

Interrelacion con sus compafieros de trabajo: vinculo que se produce en el medio laboral

entre los trabajadores.

Ambiente de Trabajo: clima laboral en donde el trabajador desempefia sus funciones,

afectando de manera individual como grupal.

Sindrome de burnout asociado al COVID-19

La infeccion por COVID-19 ha generado en las personas desenfreno, temor, y ansiedad,;
al ser una enfermedad con un medio de contagio silente, repercusion grave en cada
organismo. Ante ello; es el personal asistencial de salud quienes se encuentran frente a
los pacientes que han contraido el virus; ello implica el cuidado, tratamiento, y manejo

individualizado de cada persona (Shanafelt, et al., 2019).

En consecuencia, se genera sobrecarga de emociones en los trabajadores, que conlleva al
desarrollo a largo plazo de estrés, siendo parte de sus causas el cansancio laboral, largas

horas de trabajo, riesgo a contraer la viremia (Khamisa, Peltzer, llic, & Oldenburg, 2017).

Haciendo éenfasis en el agotamiento laboral condiciona en los trabajadores poca o nula

comprension ante los pacientes a tratar, a ello se suma diferentes niveles de equivocacién



que puede generar grandes consecuencias en la vida de las personas (Upadyaya,
Vartiainen, Salmela-Aro, 2016).

Los tres puntos clave para el desarrollo del sindrome de Burnout, los cuales son; estrés,
ansiedad y depresion, son tomados como sintomas rutinarios que vive cada persona a
causa de la pandemia, el desasosiego y la falta de empatia ante esta situacion conlleva al
desencadenamiento de este sindrome, que permanece oculto, por la falta de aceptacion e

identificacion de un gran problema en potencia (Bakkeli, 2021).

La aparicion del nuevo coronavirus ha generado gran efecto en la salud mental de cada
persona, ahondando mas en los trabajadores de salud, que son aquellos que sufren la

exposicion en todo su nivel (Mgammal, Al-Matari, 2021).

Justificacion de la investigacion

El sindrome de Burnout es el efecto que se produce en los trabajadores como
consecuencia de condiciones de estrés a largo tiempo en el medio laboral, generando en
ellos efectos organicos, de los cuales se constata en la persona a través de su
comportamiento, desenvolvimiento, y trato hacia los deméas. Al asociar la infeccion por
COVID-19 al sindrome de Burnout, se puede observar en el personal asistencial de
hospitales, una fuerte correlacién para su desencadenamiento, manifestandose en ellos
agotamiento emocional en mayor proporcion, ya sea por el temor propio de cada
trabajador de contraer la enfermedad, asi como sobrecarga laboral y frustracion al no
poder lograr los objetivos que se plantean hacia la recuperacion de los pacientes. Por todo
lo mencionado, el presente informe de investigacién en mencion determind en los
trabajadores de salud que laboran en Carpas COVID-19 del Hospital Regional Eleazar
Guzman Barrén el grado de relacion que puede existir entre sindrome de Burnout y
satisfaccion laboral; el cual este estudio servira de utilidad para el conocimiento cientifico

y la investigacion clinica de trabajadores de salud.



Problema

¢Cudl es la relacion entre el Sindrome de Burnout y la Satisfaccion Laboral de los
trabajadores de salud que laboran en Carpas COVID-19 del Hospital Regional Eleazar

Guzman Barrén 20217

Conceptuacion y operacionalizacion de las variables

Sindrome de Burnout: término anglosajon que se emplea para definir a aquellos
trabajadores que experimentan sintomatologia a nivel orgénico, producido por la
exposicion de largo tiempo a un medio de trabajo en donde se presentan estresores

laborales.

Satisfaccion Laboral: emocion que se produce en el trabajador, como consecuencia de
la compensacion tanto emocional, social y econdmica que recibe por la realizacion de su
trabajo, en donde encuentra satisfaccion, interés, y armonia.

Hipotesis

Ho: No existe relacion entre el Sindrome de Burnout y Satisfaccion Laboral en
trabajadores de salud que laboran en Carpas COVID-19 del Hospital Eleazar Guzman

Barrén, 2021.

H1: Si existe relacion entre el Sindrome de Burnout y Satisfaccion Laboral en trabajadores

de salud que laboran en Carpas COVID-19 del Hospital Eleazar Guzman Barrén, 2021.

Objetivos

Objetivo General

Determinar la relacion entre el Sindrome de Burnout y Satisfaccion Laboral en

trabajadores de salud que laboran en Carpas COVID-19 del Hospital Eleazar Guzman
Barrdn, 2021.



Objetivos Especificos

1. Identificar la frecuencia del Sindrome de Burnout en Carpas COVID-19 del Hospital

Eleazar Guzman Barrén, 2021.

2. ldentificar el grado de Satisfaccion Laboral en Carpas COVID-19 del Hospital Eleazar
Guzméan Barrén, 2021.

3. Determinar si existe relacion entre el Sindrome de Burnout y Satisfaccion Laboral en
Carpas COVID-19 del Hospital Eleazar Guzméan Barron 2021.

6. Metodologia

a) Tipo, disefio de la investigacion

Tipo de investigacion: Basico.

Segun la intervencion del investigador: Observacional

Segun la planificacion de la toma de datos: Prospectivo

Segun el nimero de veces que se mide la variable del estudio: Transversal

Segun el nivel de andlisis: Analitico, no experimental

Disefio: Descriptivo Correlacional

b) Poblacién y muestra

Paoblacion

La poblacion esta conformada por 134 trabajadores asistenciales de salud contratados en

carpas COVID-19 del Hospital Regional Eleazar Guzméan Barrén.
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Criterios de inclusién

Trabajador asistencial de salud que trabaje en carpas COVID-19 contratado.

Criterios de Exclusion

Trabajador asistencial de salud que se halle de licencia.

Trabajador asistencial de salud que se niegue a colaborar con su participacion en el

cuestionario.

Trabajador asistencial de salud que se encuentre en ausencia de contratacion.

Muestra

Para estimar la muestra se emple6 la formula de poblacién una proporcién o porcentaje

de una poblacidn finita con una confiabilidad de 95% y margen de error de 5%.

NAIzxpxq
e w(N-1)+ZZ xpxq

I =

Donde:

n: Tamafio de la muestra.

z: Nivel de confianza deseada.

p: proporcién de la poblacion con la caracteristica deseada.

g: proporcion de la poblacion sin la caracteristica deseada.

E: Nivel de error

11



N: tamafio de la poblacién

Aplicando la formula dio como resultado 100 trabajadores de salud.

La muestra esta compuesta por 100 trabajadores de salud que laboran en carpas COVID-

19 del Hospital Regional Eleazar Guzméan Barrén Chimbote, 2021.

c) Técnicas e instrumento

Técnicas de investigacion

Encuesta en formulario Google, mediante el cual se elabordé en una plataforma virtual
para el personal de salud asistencial, en donde respondié la encuesta de satisfaccion
laboral (Anexo 3) y el cuestionario Maslach Burnout Inventory (Anexo 04),

manteniéndose en forma confidencial.

Instrumento

Satisfaccion Laboral

El presente cuestionario seleccionada para el estudio de satisfaccion laboral en los
trabajadores de Salud de Carpas COVID-19, se encuentra compuesta de dos partes:
Aspectos generales, la cual recoge informacion sociodemogréfica del lugar a investigar;
e Instrumento de recoleccion de datos elaborado por el Ministerio de Salud en el afio
2002, dicho instrumento se ejecuta con un valor de error estandar de 5%, confiabilidad
de 95%, el cual se acepta como p=0.5 y g=0.5. Dicho instrumento se compone de 22
items, el cual se cuantifica a través de la escala de Likert, en donde muestra variacion

segun cada individuo.
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Escala de Likert

Totalmente satisfecho 5 puntos
Satisfecho 4 puntos
Indiferente 3 puntos
Insatisfecho 2 puntos
Totalmente Insatisfecho 1 punto

Para los niveles fue construido con un calculo de baremo para lo cual el rango o recorrido
desde el menor valor hasta el valor mayor se distribuy6 en 5 partes o niveles (Borobia,

2007) que se calificd de acuerdo al siguiente cuadro:

Satisfaccion del trabajador de Salud

Muy insatisfecho 22 - 40
Insatisfecho 41 -59
Indiferente 60 — 78
Satisfecho 79 -97
Muy Satisfecho 98 - 110

Sindrome de Burnout:

En inventario para sindrome de burnout elaborado por Maslach se mide a través de 22
items, dividido en 3 sub dimensiones, el cual queda cuantificado por intermedio de la
escala de Likert, que se le brinda un valor de 0 a 6 puntos por cada item. Estos
determinados valores mostrados previamente, se consiguen a traves de la sumatoria de
los items que se encuentran en cada dimension, al cual se le brinda una puntuacion de

acuerdo al criterio del individuo que participara en el estudio.
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Percepcion del individuo

Nunca 0 puntos
Pocas veces al afio 0 menos 1 punto
Una vez al mes 0 menos 2 puntos
Unas pocas veces al mes 0 menos 3 puntos
Una vez a la semana 4 puntos
Pocas veces a la semana 5 puntos
Diariamente 6 puntos

La finalidad del inventario es calcular la frecuencia y el nivel de intensidad del cual se
padece el Burnout. VValores de puntajes altos en las dimensiones de Cansancio Emocional
y Despersonalizacion y bajas en Realizacion personal, permitira determinar el sindrome
de Burnout. Si se necesita detectar segun nivel de riesgo del sindrome de Burnout (leve,
moderado, severo), se deberd realizar el analisis de manera individual para lograr observar

si los indicios aparecen en uno, dos o tres dimensiones.
Para los niveles fue construido con un calculo de baremo para lo cual el rango o recorrido
desde el menor valor hasta el valor mayor se distribuy6 en 3 partes o niveles (Borobia,

2007) que se calificd de acuerdo al siguiente cuadro:

Inventario de Maslach para Sindrome de Burnout

Bajo Medio Alto
Cansancio emocional 0-18 19 - 26 27 —54
Despersonalizacion 0-5 6-9 10-30
Realizacion Personal 0-33 34-39 40 - 56
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d) Validaciony confiabilidad

VALIDACION DEL INSTRUMENTO MASLACH BURNOUT INVENTORY

MUESTRA

PUNTUACION

VALIDACION

100 trabajadores asistenciales en salud de carpas
COVID - 19 en el Hospital Eleazar Guzman
Barron.

En nuestro cuestionario estd compuesto por 22
items, bajo la puntuacion de Likert de 0 a 06,
considerando al 0 como la puntacion mas baja, y el
06 como la puntuacion mas alta.

Validacion internacional: De acuerdo al
cuestionario Maslach Burnout Inventory, en el afio
1999, obtuvieron un indice de confiabilidad para el
agotamiento emocional en un 0.90, en
Despersonalizacién en un 0.79 y por Gltimo en
Realizacion un 0.71, dando por concluir una
consistencia interna de 0.80 (Maslach 1999).

VALIDACION DEL INSTRUMENTO SATISFACCION LABORAL

MUESTRA

PUNTUACION

VALIDACION

100 trabajadores asistenciales en salud de carpas
COVID - 19 en el Hospital Eleazar Guzméan
Barron.

En nuestro cuestionario esta compuesto por 22
items, bajo la puntuacion de Likert de 1 a 5,
considerando al 1 como la puntacion mas baja, y el
5 como la puntuacion mas alta.

Validacion Nacional: De acuerdo al cuestionario
Satisfaccion Laboral, presentada en el MINSA en
el afio 2005, Perd, obtuvieron un indice de
confiabilidad de coeficiente alfa Cronbach de 0.84
(Palma, 2005).

Asimismo, hemos realizado la validacion a nuestro instrumento de conocimiento fue

validado por cinco profesionales mediante el juicio de expertos, y se calculd a través del

V de Aiken, y se obtuvo una validez de 1. Asimismo. (Anexo 3)
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Para la confiabilidad del cuestionario Maslach Burnout Inventory se utilizo la prueba
estadistica de alfa de Cronbach donde el coeficiente de Alfa es de 0.7027 (aceptable)
(Anexo 5)

Para el cuestionario satisfaccion laboral se utilizd la prueba estadistica de alfa de
Cronbach donde el coeficiente de Alfa es de 0.7000 (aceptable) (Anexo 6)

e) Procesamiento y analisis de la informacion

El procesamiento se utilizé en primer lugar una hoja de calculo del programa Microsoft
Excel v. 2019 y luego se migrara al programa SPSS V.26, para la cual se realiz6 en la
primera etapa estadistica descriptiva de tablas de contingencia para las variables de
estudio y en segundo lugar para determinar la relacién toma tomo encueta los resultados
numéricos la cual se procedio a realizar la prueba de normalidad (kolmogorov — Smirnov)
siendo muestra 100 trabajadores de salud dandonos un resultado de p<0.005 siendo no

paramétricas por tal motivo se utilizé la prueba de Rho de Spearman.
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7 Resultados

Tabla 1
Relacion entre el Sindrome de Burnout y la Satisfaccion Laboral de trabajadores de salud

que labora en carpas COVID-19 del Hospital Eleazar Guzméan Barron, 2021

SATISFACCION LABORAL

Sindrome Muy ) ) ) Muy

de Burnout  satisfecho Satisfecho Indiferente Insatisfecho - satisfecho Total

n % n % n % n % n % n %
ALTO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
MEDIO 8 8 16 16 30 30 32 32 0 0 86 86
BAJO 0 0 8 8 6 6 0 0 0 0 14 14
TOTAL 8 8 24 24 36 36 32 32 0 0 100 100
Rho =0.301 p=0.022

La tabla 1, se demuestra que la variable de Sindrome de Burnout de caracter ALTO
representa un 0%, MEDIO (86%) y bajo un 14%, del mismo modo en satisfaccion laboral
se presenta en el nivel muy satisfecho (8%), Satisfecho (40%), Indiferente (36%),
Insatisfecho (32%) y por ultimo Muy insatisfecho un 0%. Por conclusion se hallo la
relacion significativa (p<0.05), teniendo como resultado un 0.022, manteniéndose una
significancia positiva entre el nivel de Burnout y la satisfaccion laboral en trabajadores
de salud que laboran en Carpas COVID-19, Chimbote 2021.
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Tabla 2

Nivel de Sindrome de Burnout en trabajadores de salud que laboran en Carpas COVID-

19, HREGB Chimbote 2021

Nivel de sindrome de Burnout

Alto
Medio
Bajo
Total

La tabla 2, representa el nivel de Burnout que manifiesta el personal de salud asistencial
que labora en CARPAS COVID-19, en donde el nivel alto representa un 0%, el nivel

medio un 86% y por ultimo el nivel bajo un 14%.

Tabla 3

Nivel de Satisfaccion Laboral en trabajadores de salud que laboran en Carpas COVID-

19, HREGB Chimbote 2021

Nivel de Satisfaccion Laboral
Muy Satisfecho

Satisfecho

Indiferente

Insatisfecho

Muy Insatisfecho

TOTAL

En la tabla 3, se observa los niveles de satisfaccidn laboral presente en los trabajadores
de carpas COVI-19 del HREGB, Chimbote 2021, donde el nivel Muy satisfecho,
representa un 8% del total de la poblacion, el nivel satisfecho un 24%, seguido de
Indiferente con un 36%, insatisfecho32% y por ultimo el nivel muy insatisfecho 0%.

24
36
32

100

%

24
36
32

100



Tabla 4

Relacion entren satisfaccion laboral y el nivel de agotamiento emocional en trabajadores
de salud que laboran en Carpas COVID-19, HREGB Chimbote 2021

Sindrome de SATISFACCION LABORAL

burnout Muy ) ) ] Muy

Agotamiento satisfecho Satisfecho Indiferente Insatisfecho - satisfecho Total

emocional n % N % n % n % n % n %

ALTO 1 0 0 0 0 0 10 10 0 0 10 10

MEDIO 7 7 20 20 28 28 22 22 0 0 78 78

BAJO 0 0 4 4 8 8 0 0 0 0 12 12

TOTAL 8 8 24 24 36 36 32 32 0 0 100 100
Rho =0.110 p=0.380

La tabla 4, se obtuvo una significancia negativa de 0.380 entre el agotamiento personal y
la satisfaccién laboral en los trabajadores de salud que laboran en carpas COVID-19 del
HREGB, ademés la dimensién de nivel medio de agotamiento personal es la mas

predominante 78%.

Tabla 5
Relacion entren satisfaccion laboral y el nivel de despersonalizacion en trabajadores de
salud gue laboran en Carpas COVID-19, HREGB Chimbote 2021

SATISFACCION LABORAL

Sindrome de
Muy ) ) ) Muy
Burnout Satisfecho Indiferente Insatisfecho Total
o satisfecho insatisfecho

Despersonalizacién

n % N % n % n % n % n %
ALTO 3 3 0 0 0 0 0 0 0 3 3
MEDIO 5 5 14 14 20 20 22 22 0 0 61 61
BAJO 0 0 10 10 16 16 10 10 0 0 36 36
TOTAL 8 8 24 24 36 36 32 32 0 0 100 100

Rho =0.107 p= 0.440

La tabla 5, se obtuvo una significancia negativa de 0.440, dando por demostrar una

disminuida correlacion entre el nivel de despersonalizacion del sindrome de Burnout y la
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satisfaccion laboral, siendo el nivel medio con 61 de mayor predominancia en

comparacion con nivel bajo en 36% y por ultimo el nivel alto con 3%.

Tabla 6
Relacion entren satisfaccion laboral y el nivel de realizacion personal en trabajadores
de salud que laboran en Carpas COVID-19, HREGB Chimbote 2021

SATISFACCION LABORAL

Sindrome de
Muy . . . Muy
Burnout ] Satisfecho Indiferente Insatisfecho Total
o satisfecho insatisfecho

Despersonalizacién

n % n % n % N % n % n %
ALTO 5 5 1 1 2 2 7 7 0 0 15 15
MEDIO 3 3 19 19 20 20 20 20 0 0 62 62
BAJO 0 0 4 4 14 14 5 5 0 0 23 23
TOTAL 8 8 24 24 36 36 32 32 0 0 100 100
Rho = 0.294 p=0.039

En la tabla 6, se obtuvo un resultado de 0.039, dando una significancia positiva para la
relacién entre la satisfaccion laboral y el nivel de realizacién personal de Burnout, entre
los niveles de Burnout, el nivel medio presenta mayor predominancia con 62%, en

comparacion con el nivel bajo 23% y el alto con un 15%.
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8 Analisisy discusion

Actualmente, atravesamos una fuerte pandemia de COVID-19, que afronta en primera
linea el personal de salud, nuestro sistema sanitario presenta diversas limitaciones
economicas, de infraestructura, falta de recursos humanos, medicamentos entre otros,
ocasionando en el personal asistencial diversas situaciones adversas, como el estrés
laboral y alteracion emocional, generando un &mbito laboral conflictivo y se refleja en la
atencion de los pacientes, por ende el presente estudio de investigacion pretende disminuir
el estrés y mejorar la satisfaccion laboral, se entiende el hospital Regional Eleazar
Guzman Barron es un hospital publico y en la region de Ancash fue declarado durante las
dos olas como situacion extrema de contagios y muertes por COVID-19, por ultimo se
establece que las condiciones laborales son la clave para mejorar la condicion de la
atencion de la salud de los pacientes, generando menor indice de sindrome de Burnout en
los trabajadores de dicho nosocomio, con lo anteriormente mencionado se hizo un anélisis
de los resultados de nuestra situacion local, con los antecedentes de otros estudios

nacionales e internacionales.

En la tabla 1, demuestra que la variable de Sindrome de Burnout de caracter alto
representa un 0%, medio (86%) y bajo un 14%, resultados similares a los de Neciosup
(2020) que obtuvo en la ciudad de Trujillo un nivel alto de 0%, medio (89%) y bajo (19%),
a diferencia de Condori (2020), que menciona en un hospital de Moguegua la presencia
del nivel medio 0%, bajo 5% y 94% sin indicios de burnout, del mismo modo en
satisfaccion laboral se presenta en el nivel muy satisfecho (8%), Satisfecho (40%),
Indiferente (36%), Insatisfecho (32%) y por ultimo Muy insatisfecho un 0%, a diferencia
de Vega (2021) menciona en el Hospital Sabogal una satisfaccion laboral medio 42%,
bajo 56% y alto en un 38%. La relacion significativa (p<0.05), teniendo como resultado
un 0.022, manteniéndose una significancia positiva entre el nivel de burnout y la
satisfaccion laboral en las Carpas COVID-19, Chimbote 2021, resultados similares a
Neciosup (2020), con 0,017 y Vega (2021) con 0.038.

La tabla 2, representa el nivel de Burnout que manifiesta el personal de salud asistencial

que labora en CARPAS COVID-19, en donde el nivel alto representa un 0%, el nivel

medio un 86% Yy por Gltimo el nivel bajo un 14%, resultados contrastados con Neciosup
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(2020) donde menciona un nivel alto de burnout de 0%, el nivel medio con 89% y por

ultimo el nivel bajo con 89.1%.

En la tabla 3, representa los niveles de satisfaccion laboral presente en los trabajadores de
salud gque laboran en carpas COVID-19 del HREGB, Chimbote 2021, donde el nivel Muy
satisfecho, representa un 8% del total de la poblacion, el nivel satisfecho un 24%, seguido
de Indiferente con un 36%, insatisfecho32% y por ultimo el nivel muy insatisfecho 0%,
resultados similares mencionados por Mamani (2020), en donde el resultado de muy
satisfecho y satisfecho oscila entre 10 y 20%, seguido del nivel promedio con 20% y
insatisfecho con 30%.

La tabla 4, se obtuvo una significancia negativa de 0.380 entre el agotamiento personal y
la satisfaccion laboral en los trabajadores de salud que laboran en carpas COVID-19 del
HREGB, ademés la dimensién de nivel medio de agotamiento personal es la mas
predominante 78%, resultados similares con Zuruma (2020) donde menciona el cansancio
emocional con 12.9% y despersonalizacion media de 19.4%, donde por terminar una

significancia negativa de 0.460.

La tabla 5, se obtuvo una significancia negativa de 0.440, dando por demostrar una
disminuida correlacidon entre el nivel de despersonalizacion del sindrome de Burnout y la
satisfaccion laboral, siendo el nivel medio con 61% de mayor predominancia en
comparacion con nivel bajo en 36% y por ultimo el nivel alto con 3%, resultados similares
con Calle (2020) en un hospital de Bolivia, donde menciona una significancia negativa

de 0.380 y con 75% de despersonalizacion en su personal asistencial.

En la tabla 6, se obtuvo un resultado de 0.039, dando una significancia positiva para la
relacion entre la satisfaccion laboral y el nivel de realizacion personal de Burnout, entre
los niveles de Burnout, el nivel medio presenta mayor predominancia con 62%, en
comparacion con el nivel bajo 23% vy el alto con un 15%, resultados similares que se
obtuvo por Gastiburo (2020), donde menciona una significancia positiva de 0.045 entre
la satisfaccion laboral y realizacion personal y ademas una predominancia del nivel medio

de Burnout con un 60%.
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9 Conclusiones y recomendaciones

Conclusiones

1. Si existe una relacion significativa de 0.022, entre el nivel de Burnout y la
satisfaccion laboral en trabajadores de salud que laboran en Carpas COVID-19 del

Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, 2021.

2. El nivel medio de Burnout fue el mas predominante con un 86% de los trabajadores
de salud que laboran en Carpas COVID-19 del Hospital Regional Eleazar Guzman
Barrdn, 2021.

3. La satisfaccion laboral el nivel indiferente fue el que mayor predominancia obtuvo
con 36% en los trabajadores de Carpas COVID-19 del Hospital Regional Eleazar
Guzman Barrén, 2021. No hubo una relacion significativa con 0.380 entre el
agotamiento emocional y nivel de Burnout en los trabajadores de Carpas COVID-19
del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron, 2021. No hubo una relacion
significativa con 0.440 entre despersonalizacion y nivel de Burnout en los
trabajadores de salud que laboran en Carpas COVID-19 del Hospital Regional
Eleazar Guzman Barron, 2021. Si hubo una relacién significativa con 0.039 entre
realizacion personal y nivel de burnout en los trabajadores de Carpas COVID-19 del
Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, 2021.
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Recomendaciones

1. Se recomienda al Hospital Regional Eleazar Guzméan Barron implementar medidas
preventivas y mejorar la salud mental de los trabajadores de salud que laboran en
carpas COVID-19.

2. Se recomienda al Hospital Regional Eleazar Guzméan Barron implementar cursos y
talleres entre los espacios laborales para mejorar el rendimiento del personal

asistencial y por ende la atencion de salud.

3. Se recomienda al Hospital Regional Eleazar Guzman Barr6n innovar nuevas

estrategias para la capacitacion entre sus trabajadores de carpas COVID-19.

4. Se recomienda al Hospital Regional Eleazar Guzman Barrdn mejorar el area de
recursos humanos para evitar el estrés laboral entre sus trabajadores de salud que
laboran en carpas COVID-109.

5. Serecomienda al Hospital Regional Eleazar Guzman Barron entrelazar

coordinaciones con otras areas de manejo de estrés laboral como psicologia y

asistencia social, para prevenir el sindrome de Burnout.
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12 Anexos

Anexo 1: Operacionalizacion de las variables

VARIABLES

Sindrome de Burnout

DEFINICION DIMENSION

Agotamiento emocional

El Sindrome de Burnout, término
anglosajon o Sindrome de quemarse
por el trabajo (SQT), para habla
hispana, se relaciona con la
exposicion cronica a los estresores ) )
o ) Agotamiento emocional
laborales, el trato diario con pacientes,
originando la aparicion de sintomas o

molestias organicas

Realizacion personal

INDICADOR

Sentimiento de agotamiento
Sentimiento de vacio
Fatiga

Trato a los pacientes
Cansancio

Eficacia

Desgaste personal
Influencia

Dureza en el trato
Preocupacion
Energia

Frustracion

Tiempo de servicio
Indiferencia
Cansancio laboral
Clima interpersonal
Estimulo

Alcanzar metas

Limites de posibilidades

ESCALA DE
MEDICION

ordinal
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Satisfaccion Laboral

Sentimiento de agrado positivo que Significacion de la tarea
experimenta un sujeto por el hecho de  Condiciones de trabajo
realizar un trabajo que le interesa, en  Reconocimiento personal
un ambiente que le permite estar a

gusto, dentro del &mbito de una

empresa u organizacion que le resulta

atractiva y por el que recibe una serie  Beneficios econémicos
de compensaciones psico - socio —

econdmicas acorde con sus

expectativa

Tratamiento de emociones.
Intrinseco
Extrinseco

Intrinseco

Extrinseco

Ordinal
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Anexo 2

Matriz de Consistencia
PROBLEMA
¢Cual es la relacién entre el Sindrome
de Burnout y la Satisfaccion Laboral en
COVID-19  del
Regional Eleazar Guzman Barron
20217

Carpas Hospital

OBJETIVO
OBJETIVO GENERAL.:

Determinar la relacion entre el
Sindrome de  Burnout vy
Satisfaccion Laboral en Carpas
COVID-19 del Hospital Eleazar

Guzman Barrén, 2021.

OBJETIVO ESPECIFICO:

1.

Identificar la frecuencia del
Sindrome de Burnout en Carpas
COVID-19 del Hospital Eleazar

Guzmaén Barrén, 2021.

. Identificar el grado de

Satisfaccion Laboral en Carpas
COVID-19 del Hospital Eleazar
Guzman Barrdn, 2021.

Determinar si existe relacion
entre el Sindrome de Burnout y
Satisfaccion Laboral en Carpas
COVID-19 del Hospital Eleazar

Guzman Barrén, 2021.

VARIABLE
Sindrome de Burnout

Satisfaccion Laboral

METODOLOGIA

TIPO DE INVESTIGFACION

Observacional.

DISENO DE LA INVESTIGACION:

Descriptivo, correlacional.

METODO DE LA INVESTIGACION:
Prospectivo.

POBLACION:

La poblacion estd conformada 134 trabajadores en
salud que corresponde a médicos, enfermeras y
técnicos.

MUESTRA:

Para la obtencion se utilizé Para estimar la muestra
se empled la férmula de poblacion una proporcion o
porcentaje de una poblacion finita con una
confiabilidad de 95% y margen de error de 5%.
Obteniendo una muestra de 100 trabajadores en salud
de Carpas COVID-19 del Hospital Regional Eleazar
Guzman Barrén.

TECNICAS DE INVESTIGACION:

Encuesta en formulario Google, mediante el cual se

elabor6 en una plataforma virtual para el personal de
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salud asistencial, en donde respondi6 el cuestionario
Maslach Burnout Inventory (Anexo 04) y la encuesta
de satisfaccion laboral (Anexo 03), manteniéndose
en forma confidencial.

ANALISIS E INTERPRETACION DE LOS
DATOS:

El procesamiento se utilizo en primer lugar una hoja
de célculo del programa Microsoft Excel v. 2019 y
luego se migrara al programa SPSS V.26, para la cual
se realizd en la primera etapa estadistica descriptiva
de tablas de contingencia para las variables de
estudio y en segundo lugar para determinar la
relacion toma tomo encueta los resultados numéricos
la cual se procedi6 a realizar la prueba de normalidad
(kolmogorov — Smirnov) siendo muestra 100
trabajadores de salud dandonos un resultado de
p<0,005 siendo no paramétricas por tal motivo se

utilizé la prueba de Rho de Spearman.
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Anexo 3

Encuesta
“SATISFACCION LABORAL EN CARPAS COVID-19 DEL HOSPITAL
ELEAZAR GUZMAN BARRON, 2021~
Instrucciones Generales:
Esta encuesta de opinidn sobre la organizacion es absolutamente andnima, no escriba
su nombre, codigo o cualquier otro tipo de identificacion ya que se busca que usted

responda con la méas amplia libertad y veracidad posible.

APRECIACIONES SOBRE SU CENTRO DE LABORES:

A continuacion, tiene usted una lista de afirmaciones o puntos de vista relacionados
con el trabajo, cargo o puesto que Usted desempefia. Sirvase calificar cada una de las
frases usando una escala de puntuacién del 1 al 5, de tal manera que el puntaje que
asigne denote su conformidad con lo que ha declarado.

El puntaje y la clave de respuesta a cada afirmacion se asignara de acuerdo a la

siguiente tabla:
Cadigo Estoy:

5 Totalmente de acuerdo con la opinién

4 Mayormente de acuerdo con la opinién.
3 Indiferente con la opinién

2 Pocas veces de acuerdo con la opinién.

1 Totalmente en desacuerdo con la opinién

Marcar con una “X’’:

Preg. ¢QUE APRECIACION PUNTAJE
TIENEUSTED DE SU
CENTRO LABORAL?
1 Para la realizacion de mis labores, el hospital me brinda un buen espacio de 5 4 3 211
ambiente de trabajo.
2 Mi remuneracién es baja de acuerdo a las labores que realizo. 5 4 3 2 (1
3 En mi trabajo, siento que lo que hago es justo lo que deseo hacer. 5 4 3 2 (1
4 Las tareas que realizo es de suma importancia que cualquier otra area de 5 4 3 211
trabajo.
5 No me siento comodo con mi remuneracion econémica. 5 4 3 2 (1
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6 Siento que recibo un mal trato por parte del hospital. 5 4 3 211
7 Me siento Util con la labor que realizo 5 4 3 2 (1
8 El ambiente con el que trabajo me siento cémodo. 5 4 3 211
9 Es aceptable el sueldo que me corresponde, 5 4 3 211
10 Siento que me explotan en mi area de trabajo. 5 4 3 211
11 Prefiero alejarme de mis compafieros de trabajo. 5 4 3 2 (1
12 Estoy de acuerdo con mi horario. 5 4 3 211
13 Siento que mis labores de trabajo no son de mucha importancia 5 4 3 2 (1
14 Llevarse bien con el jefe del servicio, beneficia en mi trabajo. 5 4 3 2 (1
15 Es inequitativo el area de confort en los diferentes servicios. 5 4 3 211
16 Con mi remuneracion econdémica, puedo cubrir mis expectativas financieras. 5 4 3 2 (1
17 No me siento cdmodo con mi horario de trabajo. 5 4 3 2 (1
18 Me siento aburrido compartir momentos con mis compafieros de trabajo. 5 4 3 2 (1
19 Me complace mis resultados finales de labor de trabajo 5 4 3 2 (1
20 Me siento comodo en el lugar fisico donde laboro. 1
21 Mi trabajo me hace sentir bien como persona. 5 4 3 2 (1
22 Me gusta el trabajo que realizo. 5 4 3 2 (1
23 Me brindan comodidades para desarrollar todas mis tareas diarias. 5 4 3 211
24 Me siento bien conmigo mismo al realizar mi trabajo 5 4 3 211
25 No me siento a gusto que limiten mis horarios de trabajo para no reconocer 5 4 3 211
horas extras.
26 Me gusta las tareas que me asignan en mi trabajo. 5 4 3 2
27 Valoran mi esfuerzo de trabajo. 5 4 3 2 (1
Baremos de la variable Satisfaccion Laboral
) N Dimensiones
Satisfaccion del o o o o
o Significacion ~ Condiciones Reconocimiento Beneficios Total
usuario interno ) ] o
Tarea de trabajo personal y social econémicos
- 7 7z 7 7 117 0
Muy satisfecho 37 0 mas 41 0 mas 24 0 mas 20 o mas .
mas
) 103 -
Satisfecho 33-36 35-40 19-23 16 -19
116
. 89 -
Promedio 28 - 32 27-34 18-20 11-15
102
Insatisfecho 24 - 27 20-26 12 - 17 8-10 75-88
Muy 740
o 23 0 menos 19 0 menos 11 o menos 7 0 menos
insatisfecho menos
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Anexo 4

Validez de los instrumentos por juicio de expertos segin formato Aiken.

items Criterios

Los instrumentos recogen informacién que permite dar respuesta a los
problemas de investigacion

2 Los instrumentos propuestos responden a los objetivos del estudio

3 La estructura de los instrumentos es adecuada
Los items de los instrumentos responde a la operacionalizacion de las
variables

5 Las secuencias presentadas en los instrumentos facilitan sus desarrollos

6 Los items son claros y entendibles

7 El nimero de items son los adecuados para la aplicacion de los instrumentos

Total

Si=1 No=0

B= Ta/(Ta+ Td)x 100

b = Grado de concordancia entre jefes.

Ta = n° total de acuerdos.

Td = n° total de desacuerdos.

Coeficiente de concordancia (CC) = 100.0

[EEN

~N P R e

N° de Jueces

2 3 4
1 11

~N PR e

~N PR e

~N PR e

= O

N PR e
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Anexo 5

INVENTARIO DE BURNOUT DE MASLACH

A continuacién, encontrard una serie de enunciados acerca de su trabajo y de sus
sentimientos en él. Le pedimos su colaboracion respondiendo a ellos como lo siente. No
existen respuestas mejores 0 peores, la respuesta correcta es aquella que expresa
veridicamente su propia existencia. Los resultados de este cuestionario son estrictamente
confidenciales y en ningun caso accesibles a otras personas. Su objeto es contribuir al
conocimiento de las condiciones de su trabajo y mejorar su nivel de satisfaccion.

A cada una de las frases debe responder expresando la frecuencia con que tiene ese

sentimiento de la siguiente forma:

(1) Nunca

(2) Algunas veces al afio

(3) Algunas veces al mes

(4) Algunas veces a la semana

(5) Diariamente

ITEMS 1| 2| 3| 4| 5
A. 1. Me siento emocionalmente defraudado en mi trabajo
E.
A. | 2. Cuando termino mi jornada de trabajo me siento agotado
E.
A. | 3. Cuando me levanto por la mafiana y me enfrento a otra jornada de
E. trabajo me siento agotado
R. | 4. Siento que puedo entender facilmente a las personas que tengo que

atender

D. | 5. Siento que estoy tratando a algunos beneficiados de mi, como si

fuesen objetos impersonales.

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

E.

R. | 7. Siento que trato con mucha efectividad los problemas de las

P personas a las que tengo que atender

A. | 8. Siento que mi trabajo me esta desgastando

E.

R. | 9. Siento que estoy influyendo positivamente en las vidas de otras
P.

personas a través de mi trabajo

D. | 10. Siento que me he hecho més duro con la gente
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D. | 11. Me preocupa que este trabajo me estd endureciendo
emocionalmente

R. .| 12. Me siento muy enérgico en mi trabajo

P.

A. | 13. Me siento frustrado por el trabajo

E.

A. | 14. Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo

E.

D. | 15. Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a las
personas a las que tengo que atender profesionalmente

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

E.

R. /| 17. Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable en mi

P trabajo

R. | 18. Me siento estimulado después de haber trabajado intimamente

P con quienes tengo que atender

R. | 19. Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo

P.

A. | 20. Me siento como si estuviera al limite de mis posibilidades

E.

R. | 21. Siento que en mi trabajo los problemas emocionales son tratados

P-| de forma adecuada

D. | 22. Me parece que los beneficiarios de mi trabajo me culpan de
algunos problemas

A. E.: Agotamiento emocional
D. : Despersonalizacion
R. P. : Realizacién personal
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Sindrome de Burnout (Maslach Burnout Inventory 2001) adaptada por Contreras e

Resultados del estudio piloto para determinar la confiabilidad de la encuesta de
Ybafiez, 2021

Base de datos Piloto: Sindrome de Burnout

Anexo 6
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Para la confiabilidad del cuestionario Maslach Burnout Inventory se utiliz6 la prueba
estadistica de alfa de Cronbach donde el coeficiente de Alfa es de 0.7027 (aceptable)

Estadistica de confiabilidad: Encuesta de Sindrome de burnout
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Anexo 7

Resultados del estudio piloto para determinar la confiabilidad de la encuesta de

Satisfaccion laboral adaptada por Contreras e Ybafiez, 2021

Base de datos Piloto: Sindrome de Burnout

Nl |w|w|lw]|s|t]|w|t|wvw]|w|lwv]|s|t]|w]t]|wv]||<]|
Qlw|s|~x|s]| vt |w|s]|w|s]|w|[s]|w|s]|<|T]|w|w
Qlw|lw|s|s]|s]t|[t]| |||t |w]|t|w||s|<||~
Jlt|lw]|lw|s]|v|w]|w|[s|v|w]|w|s]|wv|v]|s|]|t|w]w|w
QI |~
|||t |o]|o|s]s|t]|S|[o]|t|o]]|o]w|w
bl I A I S BTN N T T B A B S RS R IR R IR (R IToR (o)
QI |w|s]|w|s]|ow]|t]|ow]|t]|o|sd|<|t|o|<t|||o|w|w
Ol |w|t|o|o]|s|t]|o|s]|o]|t|t]|o|v]o|x]|o]|o|w]|w
Blt|w|w|t]|o]|o|t]|o]|o]|t]|t|w]|o]|o]|st|t||o|w|w
Nlt|w|w]lo|s]o|ts]|o]|t]|ct]|t|w]|o]|t]|o|t|o|o|w|w
Glt|w]|w|o|o|w|s|o]|o|s]|s|s]|o|s]| ||| ]0|w
Ll |||t ]|o|s]|]| ][] ]|o]|o|o]|om
Jlt|w]|lw|lw|sd|s]|o|s]|o|s]|w|s]|c|[T]|O]|o]o]|]w0|<
SO I B I TR R R N T B N N R B A IR A B (R Ao R (o)
Nl |||t ]|o]|o|w]|o|lo]|s|c]o|c]|o]|o|o]|om
dlw|st]|o|wv|lo|ls|s]|tt]| ||| ||| |0]|>»
Sl ||| ||| |~
ol |w|o|wv|s]|wvw|o]|sd|s]|S|[T]|o|T]||T]|0|~
o|lt|t|w|lw|t|o|v|s|t|o]|o|wv]|s|[T]|o]|o]o]|o]o|o®
NS | Ll OLILILIM|IT|IO|IFT|ILOLIST|IT|IO|O]IST]|IO]|oO| S
o|lst|w]|s|s]|s|t|w|s]|s|t]| |||t ]|]|o]|o|] |«
wlw|ls|s|s]|s|s| |||t ||| ||| ]|~
t|w|lw|lo|lw]|w st~
o|lt|lw]ls|s]|w|o|s|s||]| ||| S| |w
VI IT- TN TR I S BN N RS A ANToR N N - INT-R VA B RV B RS B (o)
dlw|lolw|s]s|s| |||t ][] <|w
alalo[<|o]e[~l]aalz]alzlz]alc]s]a]a]s

Estadistica de confiabilidad: Encuesta de Sindrome de burnout

Para el cuestionario satisfaccion laboral se utilizd la prueba estadistica de alfa de

Cronbach donde el coeficiente de Alfa es de 0.7000 (aceptable)
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Titulo: Sindrome de Burnout y Satisfaccion Laboral en Carpas COVID-19 en el

Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, 2021.

Anexo 8: Base de datos
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