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INTRODUCCION

En los dltimos tiempos, la salud mental de las personas se ha visto afectada
negativamente por el surgimiento de la nueva pandemia por COVID-19; sin embargo
decimos que nuestra salud mental es importante como muchos lo afirman, pero nadie toma
el interés por la salud mental, emocional y fisico del personal de salud. En efecto la salud
mental es considerada como un estado de equilibrio o completo bienestar, en donde las
personas afrontan el estrés normal de la vida desempefiando de forma productiva en su
ambito laboral y contribuyendo de forma positiva en la sociedad. Por ende, prestar atencién
a la salud mental de los profesionales de salud es primordial en la actualidad.

Segun el Ministerio de Salud (MINSA,2020), el COVID-19 ha sido declarado como
una pandemia global por la Organizacion Mundial de la Salud el 11 de marzo del afio 2020,
ya que esta enfermedad empez6 como un brote en Wuhan (China), notificado el
31 de diciembre del afio 2019, desde entonces, los profesionales de salud han estado en la
primera linea de defensa, siempre en contacto directo con las personas afectadas por esta
enfermedad, y asi fue incrementando la carga laboral en sector salud a nivel mundial,
poniéndolas en una situacién tensa y angustiante, en donde los profesionales muchas veces
tienen que trabajar bajo presiones, causando insatisfaccion y estrés laboral, y/o generado
repercusiones psicosociales en el personal de salud.

En este contexto, existen diversas situaciones que producen un estrés intenso, por
eso los profesionales de salud son mas vulnerable por la misma naturaleza de su trabajo,
ocasionando sentimientos de tipo emocionales, conductuales, cognitivas y fisicos. Pues,

toda esta situacion si no es tomado en cuenta conlleva a presenciar sindrome de burnout,



asi mismo se vera afectada en su rendimiento profesional, luego la desmotivacion e
insatisfaccion laboral, por estas razones se realiza esta investigacion con la finalidad de
determinar la relacion que existe entre sindrome de burnout y satisfaccion laboral en
profesionales asistenciales, que laboran en Centro de Salud Paucara - Acobamba -
Huancavelica, 2021.

Se utilizd como método general cientifica, de nivel relacional, disefio no
experimental, transversal - correlacional, con el fin de que los resultados obtenidos nos
brinde una informacion actualizada concerniente a la problematica que estan presentando
los profesionales, y que la organizacidn tome en cuenta la salud mental de sus trabajadores,
para ello se tiene que formular estrategias de intervencion oportuna para disminuir los altos
porcentajes del sindrome de burnout e incrementar la satisfaccion en el &mbito laboral en
estos profesionales, y puedan brindar servicios de calidad a la poblacién.

A continuacion paso a mencionarle la siguiente estructura del presente estudio.

En primer capitulo encontramos referente al planteamiento y formulacion del problema
general y especificos, luego la justificacion a nivel social, tedrico y metodoldgico, asi
mismo se encuentra el planteamiento y formulacién del objetivo general y especificos.

En segundo capitulo encontramos todo referente al marco teorico, dentro de ello estan los
antecedentes internacionales y nacionales, también en esta seccion se encuentran las bases
tedricas y marco conceptual de las variables en estudio. Mientras que en tercer capitulo se
describen las hipotesis y la definicion de las variables en estudio.

El cuarto capitulo se trata todo referente a la metodologia de la investigacion, asi como el
tipo, nivel y disefio de la investigacion, asi también se encuentra la poblacién y muestra,

técnicas e instrumentos de la recoleccion de datos, técnicas de procesamiento y analisis de



datos, asi mismo esta considerado los aspectos éticos de la investigacion. Finalmente en el
quinto capitulo encontramos los resultados, contrastacion de hipétesis, y discusién, luego

estan las conclusiones, recomendaciones, referencias bibliograficas y los anexos.

La Autora
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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion se trata sobre “sindrome de burnout y satisfaccion
laboral en profesionales de salud del Centro de Salud Paucara -Acobamba-Huancavelica,
2021”. Teniendo como objetivo determinar la relacion gque existe entre las variables ya
mencionadas en profesionales asistenciales que laboran en dicha institucidn, utilizando una
metodologia general cientifico, de tipo béasico, nivel relacional y disefio no experimental -
transversal- correlacional. Se trabajo con 61 profesionales de salud como poblacion. Los
instrumentos utilizados fueron: el “Inventario Burnout de Maslach” (MBI) y “Encuesta de
satisfaccion laboral” elaborado por MINSA, 2002, a ello se le adicioné una encuesta
demogréfica, los cuales han sido administrados de manera virtual a través de Facebook y
WhatsApp. Como resultado se ha visto que existe relacion de forma inversa y significativa
entre estas dos variables en estudio, a través de coeficiente de correlacién Rho de Spearman,
donde (Rho =-331, P. valor =0.009 < 0.05). En conclusion, estos datos indican que a mayor
presencia de sindrome de burnout habra menor satisfaccion en el &mbito laboral. Por ello,
se le recomienda realizar estudios mas amplios y mas profundizados en poblaciones de
otros establecimientos de salud de la jurisdiccion de Micro red Paucard, a fin de desarrollar
estrategias preventivas especificadas para prevenir el sindrome de burnout y mantener al

personal de salud satisfecho en su trabajo.

Palabras Clave: Profesional de Salud, Sindrome de Burnout y Satisfaccion Laboral.
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ABSTRACT

This research work is about "burnout syndrome and job satisfaction in health professionals
of the Paucara -Acobamba-Huancavelica Health Center, 2021". Aiming to determine the
relationship that exists between the aforementioned variables in healthcare professionals
who work in said institution, using a general scientific methodology, of a basic type,
relational level and non-experimental-cross-correlational design. We worked with 61 health
professionals as a population. The instruments used were the “Maslach Burnout Inventory”
(MBI) and the “Job Satisfaction Survey” prepared by MINSA, 2002, to which a
demographic survey was added, which have been administered virtually through Facebook
and WhatsApp. As a result, it has been seen that there is an inverse and significant
relationship between these two variables under study, through Spearman’s Rho correlation
coefficient, where (Rho = -331, P. value = 0.009 <0.05). In conclusion, these data indicate
that the greater the presence of burnout syndrome there will be less satisfaction in the
workplace. For this reason, it is recommended to carry out broader and more in-depth
studies in populations of other health establishments in the jurisdiction of Micro red
Paucard, in order to develop specified preventive strategies to prevent burnout syndrome

and keep health personnel satisfied in their health. Job

Key Words: Health professional, Burn Syndrome and Job Satisfaction.
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CAPITULO

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1.  Descripcion de la realidad problematica

El trabajo realizado consistio en describir la problematica que estan atravesando
todo profesional de salud en la actualidad en el contexto de la pandemia por COVID-19.

A nivel mundial, al hablar acerca del sindrome de burnout tltimamente se ha visto
como un obstaculo muy habitual entre las organizaciones, especialmente en sector salud
entre los profesionales de salud generando un malestar del estado de salud mental,
emocional y fisica, debido a las altas demandas laborales y una escasa autonomia o control
sobre si mismo. Entendemos por burnout como una variante grave del estrés causado por
el trabajo, en donde una persona muestra actitudes negativas y sentimientos frios y
distantes hacia las demas personas que se encuentran a su alrededor o las que tratan
continuamente, asi mismo hacia su propio rol profesional (Maslash y Jackson, 1981).

Los signos y sintomas del burnout se agrupan en psicosomaticos, conductuales,
emocionales y defensivos, en esta parte es relevante resaltar la oportuna intervencion para
evitar una situacion de incapacidad laboral. Como afirma la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS, 2019) “alarmé del aumento del estrés y sus consecuencias letales,
reconociendo como una pandemia global y definiendo el burnout como una enfermedad
asociado al cansancio mental, emocional y fisico ocasionado por el trabajo”, donde

actualmente como resultado del COVID -19, la situacion se hace inestable.
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Como lo hace notar Vinueza (2020), segun estudios realizados en América Latina
esto en Ecuador, sobre sindrome de burnout durante la pandemia por COVID-19 los
médicos y enfermeras presentaron sindrome de burnout moderado a severo con mas del
90%, y los afectados con mas frecuencia fueron los médicos. En cuanto a satisfaccion
laboral, Gonzales (2019) indica que, segun los estudio realizado por Love Mondays,
México obtuvo alta satisfaccion laboral, sequida por Brasil y Argentina.

Con respecto, Dave Curran cofundador de Love Mondays, considera a la
satisfaccion laboral como punto importante para las organizaciones enfatizando en area de
Recursos Humanos, asi mismo sefiala que debemos de fomentar un ambiente saludable.
Asi pues, la satisfaccion laboral debe ser considerada un tema de interés ya que determina
aspectos importantes como por ejemplo la eficacia de los trabajadores influye en la
productividad, asi mismo como trabajador constituye un elemento importante para
determinar su realizacion personal y profesional.

De la misma forma en nuestra nacion Perl vemos los casos de burnout, asi como
menciona Culquicondor (2020), en el Hospital Nacional de Arzobispo Loayza, dieron los
resultados en cuanto al burnout, el 44.4% tuvo un nivel moderado, mientras que el 15.9%
sali6 en nivel alto grado de este sindrome, todo ello nos muestra un incremento del burnout
en el ambito laboral mas ain durante la pandemia por COVID-19, los profesionales que
prestan servicios humanos estan mas expuesto al trabajo continuo e intenso, muchas veces
quedandose en el trabajo las 24 horas por amor y vocacion a su trabajo. Estas y entre otras
condiciones puede conllevar a presenciar el sindrome de burnout en estos profesionales.

Por eso es fundamental brindar ambientes agradables, saludables y buenas

condiciones de vida al trabajador dentro de una organizacion ya sea privado o estatal que
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sea la institucion, de esta manera el profesional tendra un alto rendimiento en su ambito
laboral, la cual depende también del estado psiquico del personal y una buena organizacion
institucional, pero si existen situaciones estresantes dentro del ambiente de trabajo podrian
ocasionar el inicio de sindrome de burnout.

Como refiere la OMS (2000), “los recursos humanos dentro del sector salud es el
mas esencial, por eso la satisfaccion laboral de los trabajadores debe considerarse
fundamental, pues, si los trabajadores se encuentran satisfechos y motivados, el servicio de
salud serd mucho mas eficaz”, ain en medio de una pandemia como esta. Por estas razones,
se ha implementado una Guia técnica para el cuidado y autocuidado de salud mental en
personal de salud en el contexto del COVID-19, segin R.M. N° 180-2020 Ministerio de
Salud (MINSA, 2020) el cual muchas veces no se cumple.

De la misma forma segun el diario Correo Huancavelica, al 22 de marzo del 2021,
nos indica que los profesionales de salud se han visto alarmados por el aumento de pacientes
con Covid-19, ya que, en tan solo cinco dias, se registraron 30 ingresos de pacientes al
Hospital Regional de Huancavelica, este incremento de casos y la demanda de pacientes, en
el transcurso de los dias podrian generar estrés en los profesionales de salud en su trabajo.

La realizacion de esta tesis durante la pandemia por COVID-19, nos proporciona
informacidn poco estudiada a cerca de la situacion actual a la que estan enfrentando los
profesionales de salud dentro del Distrito de Paucard, por lo tanto le considero un tema de
interés ya que se ha observado esta problematica en profesionales asistenciales que brindan

sus servicios en Centro de Salud Paucara, debido a las altas demandas laborales que se han
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presentado durante esta pandemia, ademas se ha observado que hay conflictos internos, no
hay trabajo en equipo, no hay una buena organizacion dentro de la institucion.

Todas estas situaciones conllevan a presenciar el cansancio fisico, agotamiento
emocional, tension e incomodidad o la insatisfaccion laboral, ocasionando en estos
profesionales sentimientos negativos, por ello muchos trabajadores tienden a renunciar y/o
cambiar los puestos de trabajo frecuentemente. Ademas estos efectos afectarian a la
institucién y a la sociedad en general, mientras que las condiciones de trabajo son las
adecuadas, el profesional de salud manifestara menos tension, agotamiento o estrés y
expresara mayor satisfaccion en su trabajo.

En efecto la satisfaccion laboral es una percepcion emocional positiva, donde los
trabajadores experimentan un trabajo agradable y saludable en su &mbito laboral. Como
refiere la Organizacion Mundial de Salud (OMS,2019), un contexto laboral saludable es
un lugar donde todos trabajan en equipo con la finalidad de conseguir un objetivo
determinado, a través de las condiciones fisicas, psicoldgicas, sociales y organizacionales
que protegen y promueven la salud y la seguridad del trabajador. Por tal motivo se tiene
que dar la debida importancia a la salud mental de estos profesionales de salud, ya que es
una tarea fundamental, para ofrecer un servicio oportuno y de calidad a los usuarios, asi

cumplir los indicadores o metas de la organizacion.

1.2.  Delimitacion de la Investigacion
1.2.1 Delimitacion Espacial.
El establecimiento de Salud Paucara se encuentra dentro de la region

Huancavelica y pertenece a la Unidad Ejecutora Red de Salud Acobamba, A la vez
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es Micro Red de Salud Paucara maneja 35 establecimientos de salud a su cargo, asi
mismo como nucleo Paucara comprende 10 EE.SS. y abarca cuatro Distritos
(Paucara, Andabamba, Rosario y Anta). La actual investigacion se desenvolvid
especificamente, en Centro de Salud Paucara de categoria I-4, y a la vez FONB
(Funciones Obstétricas Neonatales Basicas).

Figura 1

Limitaciones que abarca el Centro de Salud Paucara

Distrito Paucara:
1. C.S Paucara -4
2. P.S Pumaranra |
3. P.S Progreso -
4. P.S Padre Rumi =
5. P.S Pampapuquio |I-1
6. Paccho molinos -1
Di

strito de Andabamba:

) 7. P.S Andabamba -2
8. P.S Vista Alegre de
Andabamba |
9. P.S Mayunmarca =
10. P.S Huancapite -1

Nota: Plano Distrital urbano de Paucara 2013-2023

1.2.2 Delimitacion Temporal.

La investigacion actual, fue ejecutada durante los meses de marzo a julio del
afio 2021.
1.2.3 Delimitacion Teorico.

En esta investigacion se abordo el tema de sindrome de burnout y satisfaccion
laboral, por lo cual se tomé en cuenta el modelo de estudio de Maslach y Jackson
(1981), enfatizando en sus tres dimensiones y como instrumento de medicion se uso

el “Inventario Burnout de Maslach” (MBI), adaptacion peruana
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segun Llaja,et al. (2007). Y para el estudio de satisfaccion laboral se trabajé bajo la
teoria de dos factores de Herzberg destacado en la materia y como herramienta para
ver sus dimensiones se uso la “Encuesta de Satisfaccion laboral del personal de
Salud”, creado por el Ministerio de la Salud (MINSA, 2002), por estar disefiado
especificamente como para nuestra poblacién en estudio.

1.2.4 Delimitacion Social.

En este estudio, se trabajé con los profesionales de salud del C.S. Paucarg,
netamente asistencial de acuerdo al rol de turnos mensuales del mes de abril y mayo
del afio 2021. Los profesionales evaluados fueron: los médicos, obstetras,
enfermeros,  técnicos  asistenciales, psicologos, odont6logos, quimicos
farmaceéuticos, técnicos en farmacia, técnicos en laboratorio, tecn6logos médicos y

entre otros profesionales de salud.

1.3 Formulacion del problema
1.3.1 Problema General
¢Cudl es la relacién entre el sindrome de burnout y la satisfaccién laboral en los
profesionales de salud del Centro de Salud Paucard -Acobamba-Huancavelica,
20217
1.3.2 Problemas especificos
- ¢Cudl es la relacion entre el nivel de agotamiento emocional y satisfaccion
laboral que se presenta en los profesionales de salud en Centro de Salud

Paucara-Acobamba-Huancavelica, 20217
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- ¢Cudl es la relacion entre el nivel de la despersonalizacion y satisfaccion
laboral que se presenta en los profesionales de salud en Centro de Salud
Paucara-Acobamba-Huancavelica, 20217

- ¢Cudl es la relacion entre el nivel de realizacion personal y satisfaccion
laboral que se presenta en los profesionales de salud en Centro de Salud

Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021?

1.4 Justificacion
1.4.1 Social
La investigacion cuenta con una justificacion social, en razén de que se
trabajo con profesionales de salud que se encuentran envueltos en una problematica
social debido a la pandemia por COVID-19, quienes estan inmersos a sufrir el
burnout, y esto si no es manejado oportunamente podria repercutir en el ambito
personal y organizacional. Por lo tanto, los resultados de esta investigacion
permitirdn desarrollar alternativas y estrategias de intervencién en base a
conocimiento para afrontar y manejar el estrés y asi prevenir el sindrome de
burnout.
Asi mismo fortalecer y optimizar la satisfaccion laboral en profesionales del
C.S. Pacuara y por consecuencia el optimo desempefio laboral, esto beneficiara
tanto a la organizacion como la poblacion en general. Por tanto, esta investigacion
podria ser considerada como antecedentes para otras investigaciones que estén

orientadas a mejorar las condiciones de salud en profesionales de salud.
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1.4.2. Tebrica

El presente estudio cuenta con una justificacion tedrica, porque resume el
aporte de los autores mas destacados que hacen referencia a los variables en estudio.
En esta parte aport6 informaciones cientificas acerca del fenémeno del sindrome de
burnout basado en los estudios de Maslach y Jackson y satisfaccion laboral basado
en la teoria de Herzberg. El conocer la relacion significativa del sindrome de burnout
y la satisfaccion laboral en profesionales del C.S. Paucard, nos servira para prevenir
los casos de burnout a través de estrategias sanitarias, y de esta manera brindar una
atencion de calidad a la poblacion, asi como, base para estudios en el futuro.
1.4.3. Metodoldgica

La justificacion metodoldgica se demuestra con la aplicacién del
instrumento para medir la variable sindrome de burnout con el “Inventario Burnout
de Maslach” (MBI), adaptado al Per( segun Llaja, Sarria y Garcia en 2007, la cual
es una herramienta valida y confiable. “Adaptacion que estuvo conformada por una
muestra de 313 profesionales del Hospital de Lima. A su vez, se sometid a criterios
de jueces expertos en psicologia clinica y de la salud” (Baldoceda, 2018, pag. 64).
Por otro lado, medir el grado de satisfaccion laboral implico usar la “Encuesta de
Satisfaccion Laboral del Personal de Salud”, elaborado por el Ministerio de Salud
en 2002, también es valida y confiable.

Sin embargo, para esta investigacion ha sido adaptado a nuestra realidad
mediante la validez de juicio de expertos, donde la prueba binomial (P promedio

=0.000, P promedio < 0.000), la cual indica que el instrumento de medicidn es valido
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en su contenido. Los resultados de esta investigacion aportaran informacion
importante a la institucion (C.S. Paucara), a la vez permitird tomar algunas medidas
para evitar el burnout y mejorar la satisfaccion laboral en estos profesionales o
simplemente puede servir como fuente de consulta para los demas interesados. No
obstante existen otras muchas caracteristicas del puesto de trabajo que son
potencialmente importantes para continuar con estudios de los correlatos que

pueden asociarse a la salud mental en profesionales de salud.

1.5 Obijetivos
1.5.1. Objetivo General.
Determinar la relacion entre el sindrome de burnout y la satisfaccion laboral en
profesionales de salud en Centro de Salud Paucard — Acobamba — Huancavelica,
2021.
1.5.2. Obijetivos Especificos

- Conocer la relacion del nivel de agotamiento emocional y satisfaccion
laboral que se presenta en profesionales de salud en Centro de Salud
Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021.

- Conocer la relacion del nivel de despersonalizacién y satisfaccion laboral
que se presenta en profesionales de salud en Centro de Salud Paucara-
Acobamba-Huancavelica, 2021.

- Conocer la relacion del nivel de realizacién personal y satisfaccion laboral
que se presenta en profesionales de salud en Centro de Salud Paucara-

Acobamba-Huancavelica, 2021.
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CAPITULO 11

MARCO TEORICO
2.1.  Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Internacionales

Garcia (2021) para la obtencion de grado de Magister realizd un estudio sobre
“Sindrome de Burnout y su influencia en la satisfaccion laboral de los colaboradores del
Hospital Basico IESS Guaranda”, la cual tuvo por objetivo de analizar la influencia del
burnout en la satisfaccion laboral en trabajadores de dicha institucién, empleando método
descriptivo- correlacional de tipo no experimental luego transversal. Como instrumento de
medicién aplicaron el MBI de Maslach y Jackson 1981 y Escala de satisfaccion laboral de
Nufiez et al 2007, a 117 participantes, dando como resultado identificaron que los
colaboradores de dicha institucion se encontraban emocionalmente agotados por el trabajo,
mostrando sus frustraciones hacia los pacientes y compafieros del trabajo, ademas el
espacio fisico se encontr¢ deficiente. En conclusion la autora desarrollé un plan de mejora
para minimizar el burnout y mejorar la satisfaccion laboral en dichos trabajadores.

Alban( 2021) investigd sobre: “Burnout y satisfaccion laboral de los trabajadores
del Servicio Integrado de Seguridad ECU 911 - Ecuador . Su objetivo fue identificar la
incidencia de sindrome de burnout sobre la satisfaccion laboral dentro de los Centros de
atencion de emergencia, especificamente en el personal del area de operaciones en el
sistema integrado de seguridad ECU911, lugar donde se visualizaron incidentes en tiempo
real, la poblacion fue de 76 trabajadores. Utilizé una metodologia exploratoria, descriptiva

correlacional. Empleo el instrumento de Maslach Burnout Inventory (MBI) por otro lado
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la Satisfaccion Laboral de Herrera Pandal y Huanay Medina a 76 trabajadores y como
resultado encontré que el grado de sindrome de burnout en dichos trabajadores del Area
Operativa depende del manejo inmediato de estrés y de la falta de descarga emocional, por
otro lado su satisfaccion laboral es depende del reconocimiento de sus trabajos de parte de
los lideres, también contribuye el clima laboral adecuado y la camaraderia que existe entre
los trabajadores. A manera de conclusion dio a conocer que el burnout no adquiere mayor
importancia con las variables explicativas, ya que las variables demogréaficas no afectan a
la satisfaccion laboral.

Parra (2020) realizo su tesis titulada: “Sindrome de burnout y relacién con los
factores sociodemograficos y laborales en profesionales de la salud en una clinica privada
de la ciudad de Cuenca en el contexto con la emergencia sanitaria por covid-/9.” Su
estudio tuvo como objetivo de “establecer la relacion de los factores sociodemograficos y
laborales con el sindrome de burnout”, a través de método descriptivo- transversal. La
poblacién tomada fue 78 profesionales, a las cuales han aplicado el cuestionario de Maslach
Burnout Inventory Human Services Survey y una ficha sociodemogréafica. Los resultados
indicaron que el 6.4 % de los profesionales manifiestan sindrome de burnout,

25.6 % se siente emocionalmente agotamiento, 17.9 % en dimensidn de despersonalizacién
y baja realizacién personal en 24.4 %. Finalmente, la investigadora concluye mencionando
que la relacion del burnout con los factores del ambiente laboral, asi como la relacién con
comparieros del trabajo fue estadisticamente significativo, ademas se evidencié en alto
porcentaje de cansancio emocional en esta poblacion.

Véasquez et al.(2019) publicaron su articulo de investigacion titulada:”Relacion

entre el burnout y la satisfaccion laboral en profesionales de la sa/ud” esto en Chile, con
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la finalidad de analizar la relacion que existe entre ambas variables ya mencionadas esto
en profesionales que laboran en el hospital clinico Hernidia Martin. La metodologia
aplicada fue de enfoque cuantitativo, disefio no experimental descriptivo correlacional,
transversal. Aplicaron los instrumentos de medicion como el cuestionario de Malach
Inventory y el S20/23 de J.M. Peir6 y JM Melia, mas una ficha de aspectos
sociodemograficos a una poblacion de 166 profesionales de dicho Hospital. Entre sus
resultados se hallaron que el 91% de profesionales muestran caracteristicas de burnout, sin
embargo, muestran una satisfaccion laboral adecuado en un 52.6%. En conclusion, hallaron
una correlacién negativa y significativa entre el sindrome de burnout y satisfaccion laboral.

De Gracia (2018) realiz6 su investigacion sobre la “Evaluacion de la satisfaccion
laboral de las matronas en atencion especializada, Espafia”, donde su objetivo fue evaluar
la satisfaccion laboral que perciben los profesionales de enfermeria y Gineco obstetricia de
dicha institucion. EI método empleado fue descriptivo analitico, disefio no experimental
transversal. Participaron 29 profesionales de dicho Hospital, a las cuales han aplicado el
instrumento de medicion NTP 394 del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene del
Trabajo para evaluar la escala general de satisfaccion. Los resultado obtenidos en la
satisfaccion general fue de 71%, y en la sub escala de factores intrinsecos 66.85%, y en
factores extrinsecos fue 70.99%. En conclusién, es necesario prevenir el origen de la
insatisfaccion en estos profesionales para no surgir problemas en el cuidado de los pacientes

ni en la salud de uno mismo.
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2.1.2. Antecedentes Nacionales

Gonzales (2021) realiz6 su trabajo de investigacion titulada: "Relacion entre el
sindrome de burnout y la satisfaccion laboral de salud”. Con la finalidad de conocer la
relacion entre ambas variables en profesionales de salud. Para ello se contrastaron diversos
articulos de investigacion de interes bajo las indicaciones de la guia PRISMA, donde los
datos consultados fueron diferentes fuentes principales de investigacion y solamente han
sido seleccionados los trabajos cuantitativos previos que relacionan ambas variables. Los
resultados obtenidos muestran altas puntuaciones en sindrome de burnout, los cuales fueron
relacionados con la categoria de satisfaccion laboral.

Matta y Perez (2020) desarrollaron una investigacion acerca de ‘“sindrome de
burnout y satisfaccion laboral en profesionales de la salud: una revision sistemética”, el
cual tuvo como finalidad de estudiar los principales hallazgos previos a la indagacion sobre
la relacién entre el sindrome de burnout y la satisfaccion laboral en dichos profesionales.
Para ello han reunido 30 articulos de los cuales solamente 4 articulos han cumplido con los
criterios de seleccion, ademas todos cuentan con disefio correlacional. La metodologia
usada fue de revision sistematica y tipo tedrica, y como instrumento de medicion
emplearon una ficha para recolectar datos, con el objetivo de analizar la informacion a
través de diferentes articulos cientificos sobre las variables ya mencionadas. Los resultados
evidenciaron el empleo del disefio correlacional, y finalmente concluyeron indicando que,
en la mayoria de estudios existe una correlacion inversa entre sindrome de burnout y
satisfaccion laboral.

Neciosup (2020) hizo un trabajo de tesis titulada: ‘“Sindrome de burnout y

satisfaccion laboral del personal de una clinica de especialidades en Trujillo en tiempos
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del COVID-19". Con el propésito de determinar la asociacion entre ambas variables ya
indicadas en personal que labora en dicha institucion en contexto de la pandemia, trabajo
con una poblacion de 55 participantes, usando una metodologia, descriptiva correlacional,
disefio no experimental de corte transversal y como instrumento de medicion utilizé el de
Maslach Burnout Inventory 2001 y el de Palma Carrillo 2005. Los resultados dieron en un
nivel medio de sindrome de burnout con 89.1%, mientras que el 65,45% se encuentran
emocionalmente agotados; 61,8% se encuentran dentro de la dimension despersonalizacion
y 61,81% en dimension de realizacién personal, sin embargo, el 455% de estos
profesionales se siente satisfechos en su ambito laboral. En conclusion, existe relacion
significativa (p<0,05) entre sindrome de burnout y satisfaccion laboral.

Marcos (2019) realizd su tesis titulada: “sindrome de burnout y satisfaccion
laboral en personal del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé-2019”, propuso como
objetivo de conocer la relacion entre las variables ya mencionadas en enfermeras y técnicos
del servicio central de esterilizacion y de sala de operaciones, empleando método
descriptivo correlacional, y disefio no experimental, transversal. Como instrumento de
medicion utiliz6 el de Maslach el MBI y de Palma Carrillo empleando a 50 trabajadores
entre enfermeros y técnicos de area de esterilizacion y de sala de operacion. Entre sus
resultados indicé que el 80% muestran sindrome de burnout en nivel moderado, sin
embargo el 78% de trabajadores perciben la satisfaccion laboral aceptable y 22% se sienten
satisfechos en su area de trabajo. En conclusion con un nivel de significancia menor al 0,05
y un coeficiente de correlacion de -0,366 demostré que existe una relacion significativa

inversa entre sindrome de burnout y satisfaccion laboral en dichos profesionales.
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Oré y Serpa (2018) han realizado una investigacion titulada: “Sindrome de burnout
y satisfaccion laboral en el enfermero del servicio de consultorios externos del Hospital
Regional Zacarias Correa Valdivia, Huancavelica, Peru-2018”. Plante6 como objetivo
determinar la asociacion que existe entre ambas variables en personal de enfermeria del
consultorio externo de dicho Hospital, con una participacion de 30 enfermeros. La
investigacion fue con disefio descriptivo correlacional y no experimental. Aplicé dos
instrumentos de acuerdo a los variables. Como resultado el 40% de enfermeros manifiestan
sindrome de burnout en forma moderado, pero con respecto a su satisfaccion laboral
muestran satisfechos en un 43.3%. En conclusion identificaron una correlacién negativa
alta (-0.842) entre las variables en estudio, es decir, a mayor grado de satisfaccion laboral,

bajo nivel de sindrome de burnout en dichos trabajadores.

2.2  Bases Tedricas o Cientificas
2.1.1. Sindrome de burnout
Definiciones
El Sindrome de desgaste profesional o trabajador quemado conocido como
burnout se define como: La respuesta proveniente del estrés cronico percibido en el
ambito laboral, y se caracterizan por la presencia de actitudes negativas y
sentimientos de frialdad y desinterés por los demas personas con las que trabajan
continuamente, 0 a las que prestan sus servicios humanos como pueden ser los
clientes, alumnos, pacientes, etc. Estas actitudes negativas muchas veces se dirigen
hacia el mismo rol profesional, las cuales tendria repercusiones a nivel individual,

social y organizacional (Maslash y Jackson, 1981).
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Por otro lado Gil Monte (2019), también lo determina al burnout como

sindrome de quemarse por el trabajo, la cual se da por la presencia del estrés laboral

de forma cronico en el trabajo, y se dividen en las siguientes escalas:

Baja ilusion por el trabajo, consiste en el deterioro cognitivo, donde el
individuo desea cumplir los objetivos laborales porque supone que es parte
de su realizacion personal o profesional.

Desgaste psiquico, consiste en presenciar cansancio emocional y fisico en
el trabajo, ocasionado por el trato frecuente y continuo con personas que
muchas veces son problematicos.

Indolencia, se refiere a la presencia de actitudes y conductas negativas que
manifiesta el trabajador, o también muestra actitudes indiferentes y cinicas
hacia las personas a las que presta atencion.

Culpa, consiste en presenciar los sentimientos de culpa, donde una persona
ve a los demas como culpables por algunas situaciones que le ocurre,
especificamente, hacia los compafieros de trabajo, mostrando actitudes
negativas.

Sin embargo, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS,2019) al referirse

al burnout lo considera como un “sindrome derivado del estrés laboral crénico que

no fue resuelto con éxito y lo caracteriza en tres dimensiones: agotamiento o

debilidad, sentimientos negativos o cinicos en el ambito laboral, y disminucion en

la efectividad profesional”. Ademaés “distingue al burnout como una enfermedad

de cansancio mental, emocional y fisico debido al trabajo” y sera diagnosticada tal

como es, a partir de enero 2022 segun CIE-11, luego de muchos afios de estudio.
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En resumen, este trabajo se adhiere mas al modelo de estudio de
Maslach y Jackson, ya que su teoria se asemeja a nuestra realidad donde el
profesional asistencial de salud se encuentran inmersos a sufrir de este
sindrome conocido como ‘“sindrome del trabajador quemado” 0 “ desgaste
profesional/”” debido a muchos factores que afectan en su ambito laboral.
Estas situaciones si no es tomado en cuenta pueden generar agotamiento
emocional, despersonalizacion en relacion al usuario o compaferos de
trabajo y finalmente inadecuada realizacion profesional.

En la actualidad en tiempos de pandemia por COVID-19, prevenir
el burnout en profesionales sanitarios es una tarea fundamental y es
necesario velar por ello, caso contrario hasta pueden llegar a poner en
riesgo la vida de los usuarios, incluso del mismo profesional que presta sus

servicios de salud.

Teoria del Burnout de Maslach

El termino de quemarse por el trabajo o burnout nace en Estados Unidos a
partir de los estudios realizados por el médico psiquiatra Freudenberg en el afio de
1974, donde a través de las observaciones realizadas en la Clinica para toxicomanos
sus compafieros de trabajo, manifestaron sintomas como: “ansiedad, depresion,
perdida de energia y agotamiento”, incluso se sentian desmotivados. Entonces bajo
estas premisas inicia la idea de indagar sobre el sindrome de burnout, por la
psicologa y doctora Christina Maslach quien fue su principal investigadora después

de Freudenberg asi empez6 a meditar a cerca de este fendmeno, “burnout”
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diferenciado por el agotamiento emocional que percibian los profesionales del
sector salud. También menciona que el estres laboral es una variable significativa
que interviene en la aparicion de burnout o agotamiento psiquico.

Por ende, desde los inicios, el término de burnout se ha conceptualizado de
distintas formas, sin embargo, la mas reconocida y la més utilizada hasta la
actualidad es la de Maslash y Jackson (1981), quienes lo consideran al burnout
como “un sindrome tridimensional, donde cuyos rasgos principales son el

agotamiento emocional, la despersonalizacion y la baja realizacion personal”. (p.61)

Dimensiones de Sindrome de Burnout

Las tres dimensiones del sindrome de burnout segin Maslash y
Jackson(1981) son:
1.- Agotamiento emocional. Se refiere al sentimiento que tiene un profesional de no
poder dar mas emocionalmente, generando una pérdida de interés, energia y
confianza producto de sobreesfuerzo fisico y psiquico, derivado de una experiencia
laboral como consecuencia de las constantes interrelaciones con las demas personas.
Esta dimension es clave del Sindrome de burnout.
2.-La despersonalizacion. Es la aparicion de actitudes negativas y sentimientos frios
y distantes, cinicos e impersonales, las cuales pueden generar comportamientos
deshumanizados hacia otras personas a quienes prestan sus servicios humanos. Se
trata de un endurecimiento afectivo donde este influye en otras personas como que
ellos son responsables o culpables de lo que les pasa en su vida laboral como

profesionales.
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3.-Realizacion personal. Explica, la falta de realizacion como profesionales en el

trabajo, a la vez sus sentimientos de competencia y de éxito van disminuyendo

constantemente, dado que las personas tienden a autocalificarse negativamente,

generando sentimientos de insatisfaccion laboral, desmotivacion y desconformidad,

todo ello afecta al trabajador en su rendimiento y desempefio laboral, por lo tanto,

no podré ofrecer una atencion de calidad a los usuarios o clientes.

Evolucion o Fases del Sindrome de Burnout

De acuerdo a las indagaciones de Cherniss en 1981 el burnout se desarrolla

de manera progresiva, y se divide en las seguientes fases:

Fase de entusiasmo. Se refiere a la actitud de una persona, donde al
comienzo de su vida laboral se siente bien entusiasmado y con mucha
energia positiva con la finalidad de alcanzar sus objetivos personales y
profesionales.

Fase de estancamiento. Inicialmente el trabajador ain mantiene la ilusion
por su trabajo, pero existe un desequilibrio entre sus expectativas y las
demandas laborales, produciendo una situacion de estrés. Y luego va
disminuyendo lentamente el nivel de compromiso, comienza la perdida de
ilusion, sintiéndose incapaz para responder de manera eficaz ante las
circunstancias laborales.

Fase de Frustracion. En esta fase las personas tienden a disminuir en su
desempefio laboral, se sienten emocionalmente agotados, incrementando los

sintomas psicosomaticos, se vuelven irritables, ya no disfrutan de su trabajo,
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todo lo ven como problema, asi mismo muestran una actitud de
insatisfaccion y baja motivacion. Esta es la base central del sindrome.

- Fase de Hiperactividad y Apatia. En esta fase el profesional empieza a
recobrar el animo para continuar con su trabajo con la finalidad de recuperar
su éxito profesional, sin embargo si no hay una buena gestion al respecto,
empieza a sobrecargarse del trabajo , contribuyendo aun mas a su
agotamiento emocional, manifestando ciertos cambios en la actitud y

conducta (afrontamiento ofensivo).

Figura 2
Fase de Hiperactividad y Apatia

Baia realizacidn Persaonal
bajatfeaHzacion+=ersonal

Despersonalizacion

Agotamiento Emocional

Nota: Proceso del sindrome de burnout por el trabajo segiin (Maslash & Jackson, 1981)

- Fase de quemado. En esta fase el individuo se encuentra emocionalmente e
intelectualmente colapsado, debido al sobre esfuerzo fisico y psicolégico,
asi mismo los profesionales manifiestan sentimientos negativos frecuentes
llegando incluso a renunciar o cambiar el puesto de trabajo, luego las

consecuencias para la salud.
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Niveles de Patologia de Burnout

Segun Maslach (1976), los niveles de patologia del sindrome de burnout estan

estructuradas en cuatro, estos son:

- Primer Nivel: Empiezan con algunas molestias en el cuerpo como
lumbalgia, dolor a nivel de cuello y hombros, se sienten como si estuvieran
cansados y no hay ganas de acudir al trabajo.

- Segundo Nivel: Los individuos sienten la impresién de ser perseguidos,
generando conflictos internos, lo cual lleva a ausentismo laboral, finalmente
cambio o rotacién del profesional.

- Tercer Nivel: Empieza la aparicion de enfermedades psicosomaticos, la cual
hace que disminuya su capacidad laboral del profesional.

- Cuarto Nivel: Hay mayor ausentismo laboral, suelen aparecen
enfermedades mas graves como accidentes cardiovasculares, diferentes
tipos de céancer y entre otros problemas fisicos y psicol6gicos, asi como
intentos de suicidio, consumo frecuente del alcohol y drogadiccion.

Asi mismo Maslach afirma que el burnout es insidioso, muchos de los

profesionales tienden a negar y resulta ser irreversible, donde la Unica solucion es

el abandono laboral.



22.

Sintomas del Sindrome de Burnout

Segin Maslash y Pines (1977), Cherniss(1980) y Maslach(1982), estos
autores cuenciden en que los signos y sintomas se agrupan en cuatro areas de
sintomatologicas, los cuales son:

- Psicosomaticos,(aparecen alteraciones respiratorias,cardiovasculares,
gastroentestinales, alteraciones del suefio, alteraciones menstruales,
cefaleas, dolores musculares, dolor abdominal,etc).

- Conductuales,(alteracion en la alimentacion, abuso de drogas, consumo de
alcohol, ausentismo laboral e incapacidad para relajarse).

- Emocionales,( problemas en la concentracion, falta de motivacion,
impaciencia, absentismo, irritabilidad, depresion y sentimientos de
frustracion ,distanciamiento afectivo y emocional,etc).

- Defensivos, el profesional utiliza ciertos mecanismos para aceptar sus
sentimientos negativas, negando sus emociones Yy desplazando sus

sentimientos a otras actuaciones.

Consecuencias del Burnout

Las vivencias experimentadas por estrés en el trabajo puede ocasionar en los

trabajadores problemas a nivel personal (fisicos, cognitivos, emocionales y conductuales),

social y ademas puede generar consecuencia para la organizacion. Veamos en la tabla 1:



Tabla 1

Consecuencias del Sindrome de Burnout
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Consecuencias para la

organizacion

Consecuencias personales

Consecuencias sociales

Insatisfaccion laboral
Incremento de absentismo
laboral.

Desmotivacion

Baja calidad de servicio
Conflictos interpersonales
Accidentes laborales
Constantes rotaciones, etc.

Estas consecuencias repercuten|

sobre los objetivos de la
organizacion.

A nivel Psicosomatico
(diarrea, jaquecas, fatiga,
insomnio, hipertension,
asma, lumbalgia, cefalea,
etc.

A nivel Emocional
(ansiedad, depresion, culpa,
frustracion, sentimientos de
soledad, de impotencia, etc.
A nivel actitudinal
(Cinismo, apatia, hostilidad,
suspicacia, consumo de
alcohol y droga, etc.

. Disminucion de calidad de
vida personal.

~ Actitudes y conductas
negativas hacia la vida en
general.
Problemas interpersonales
fuera del trabajo.
Agotamiento emocional,
etc.

Nota: Maslash y Jackson (1981) MBI Maslach Burnout Inventory.

Diagnostico Diferencial
Segln Masluk et al. (2016) en su estudio sobre “dificultades y comorbilidad

en el diagnostico de burnout”, afirma que, la dificultad que existe para el buen
diagnostico del sindrome de burnout es, el déficit del reconocimiento de los signos
y sintomas propios de esta enfermedad.

Veamos el diagnostico diferencial entre burnout y depresion, inicialmente
los sintomas de burnout como la fatiga y la baja energia es igual a la de depresion,
sin embargo, Pines (1993) y entre otros autores mas, afirman que el sintoma mas
relevante de la depresion es el sentimiento de culpa, mostrando una correlacion
significativa con el cansancio emocional, mas no con las otras dos dimensiones de

burnout, y los sintomas que predominan al burnout es la rabia o célera.



Por otro lado, el diagndstico diferencial entre burnout y fatiga se considera
fundamentalmente en el tiempo de recuperacion: EI burnout siempre va
acompariado de sentimientos de fracaso y su recuperacion es lenta, mientras que la
fatiga va acompafado de sentimientos de éxito y su recuperacion es mas rapida.

En el caso de burnout y estrés, la diferencia se centra en las consecuencias:
por ejemplo el sindrome de burnout hace referencia Gnicamente a efectos negativos,
la cual puede causar deterioro en la vida laboral, mientras que el estrés conlleva a
efectos positivos y negativos.

Hasta el momento no se han encontrado el diagnostico especifico del
sindrome del trabajador quemado o burnout en ningin manual estadistico de los
trastornos mentales, ni en CIE-10. Pero a partir de las modificaciones que han
realizado en la nueva Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-11), la
Organizacion Mundial de la Salud recién lo consideran al burnout como un
“fendmeno ocupacional” con el codigo QD85, la cual serd tomada en cuenta a partir
de enero 2022. Entonces, “la CIE es la base fundamental para llegar a saber sobre
las tendencias y estadisticas de salud a nivel mundial, y es el estandar internacional
para reportar enfermedades y afecciones de la salud” (Organizacion Mundial de la

Salud, 2019).

Prevencion y Tratamiento
La prevencion y el tratamiento consiste en desarrollar diversas estrategias
de trabajo con la finalidad de ayudar a modificar los pensamientos, sentimientos y

comportamientos negativos de las personas afectadas en los tres componentes del
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sindrome de burnout, que a continuacién se dara a conocer segun las opiniones de
algunos autores.

Gavidia (2018) afirma que la prevencion de este sindrome en el lugar de
trabajo es muy importante, porque ayuda a mantener la calidad de vida de los
colaboradores, evitando problemas en la salud mental, emocional y fisico. Existen
tres niveles de prevencion, uno de ellas es la prevencién primaria, donde se debe
fomentar sobre la prevencion y promocion de la salud bajo ciertas actividades,
mientras que la prevencion secundaria va dirigido a la deteccion oportuna de casos
empleando diversas herramientas psicologicas y finalmente la prevencion terciaria
consiste en el tratamiento y rehabilitacion, para mejorar la calidad de vida personal
y laboral.

Asi mismo se ha visto cuatro puntos de apoyo a manera de prevenir el
burnout en profesionales de salud. Estos son: Apoyo emocional, antes que empiece
con las manifestaciones de este sindrome, se tiene que fortalecer la confianza, afecto
y preocupacién entre compafieros de trabajo, siendo empaticos en todo momento.
Apoyo instrumental, se le tiene que brindar recursos materiales adecuados al
profesional para evitar inconvenientes durante su trabajo. Apoyo informativo, se
tiene que fortalecer a los profesionales en cuanto a sus recursos de afrontamiento
ante cualquier adversidad y por ultimo el apoyo evaluativo, consiste en la
reorientacion al trabajador en todo lo que tiene que emprender.

Por otro lado Martinez (2010) cita a Ramos (1999), quien dio a conocer
diversas estrategias acerca de la intervencién en las personas que ya fueron

diagnosticadas, estos son: 1) Realizar entrenamiento en técnicas de afrontamiento,
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orientadas en solucion de problemas, con la finalidad de modificar los proceso
cognitivos de autoevaluacion en los profesionales. 2) ademas, para evitar las
consecuencias del burnout se debe implementar estrategias cognitivo conductuales.
3) Asi mismo poner en practica las habilidades de comunicacion asertiva y manejo
adecuado de habilidades sociales. 4) también nos afirma que debemos de fortalecer
las redes de apoyo social y 5) eliminar los estresores que existen dentro de la

organizacion (pag.70).

2.1.2. Satisfaccion Laboral
Definiciones

Entendemaos por satisfaccion laboral como resultado del nivel de experiencia
que tiene un colaborador con respecto a su entorno y condiciones laborales, en la
gque manifiestan emociones y actitudes positivas 0 negativas dependiendo de las
circunstancia encontradas en su ambiente laboral, asi como las condiciones fisicas
y sociales (Gonzales, 2021,p.3). Por otro lado Marcos(2019) afirma que las
expectativas personales concuerdan con los resultados reales de trabajo, la cual esta
relacionada con la satisfaccion laboral, ademés considera tres aspectos o
componentes de satisfaccion laboral como: Componente afectivo, describe los
sentimientos que muestra una persona frente a su trabajo. Componente cognitivo, se
refiere a las creencias que tienen las personas con respecto a su trabajo, estos dos
componentes siempre estan relacionados entre si. Por ultimo el componente de
comportamiento se refiere a la actitud comportamental de una persona frente a su

trabajo (pag.46).
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Del mismo modo el Ministerio de la Salud (2002) menciona que la
satisfaccion laboral como “ Elemento que conforma la definicion de la calidad de
la atencion prestada a los usuarios”, la cual indica que “el profesional de salud tiene
la sensacion de una mejor satisfaccion personal y profesional cuando tratan de
brindar una atencion adecuada y de calidad a sus pacientes”, todo ello hace sentir
que su trabajo es importante(pag.4). Como por ejemplo alla en Uganda los
profesionales de salud sienten mayor satisfaccion laboral cuando ayudan a las
personas Y por ello reciben reconocimiento por la comunidad. Sin embargo World
Health (2010) sefiala que la satisfaccion laboral se da en un entorno saludable, donde
todos trabajan en equipo con la intencion de alcanzar los objetivos de la
organizacion, teniendo en cuenta las buenas condiciones en el ambito bio
psicosocial y organizacional y promoviendo adecuada salud, seguridad y calidad
de vida en general en los trabajadores (Organizacion Mundial de la Salud, 2019).

De acuerdo a Herzberg (1966) la satisfaccion laboral se vuelve mas
sobresaliente a partir del planteamiento de la teoria de motivacion — higiene de
Herzberg, donde “esta teoria presta mayor énfasis en el trabajo en si mismo como
fuente principal de satisfaccion”. Ademas indica que el nivel de rendimiento de los
trabajadores varia en funcion del nivel de satisfaccion que uno experimenta.

En resumen hay muchos autores que definen de manera distinta lo
que es la satisfaccion laboral, sin embargo este trabajo de investigacion se
adhiere mas al modelo de estudio de Frederick Herzberg, tambien se le
conoce como teoria bifactorial de Herzberg, es una de las teorias mas

estudiadas a nivel mundial y es la mas usada para definir la satisfaccion
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laboral, por ello se basa en su teoria.  Esta teoria se basa en dos
dimensiones importantes que es la satisfaccion e insatisfaccion laboral,
ademas agrupa a dos tipos de factores que inlfuyen en la satisfaccion y
motivacion de los trabajadores. Estos son factores extrinsecos y intrinsecos,
a través de ello en el presente estudio se podra conocer el grado de
satisfaccion (alta satisfaccion) o insatisfaccion (baja satisfaccion) que
perciben los profesionales de salud en la actualidad. Por ello es muy
importante evaluar estos indicadores dentro del sector salud, mas aun en

estos ultimos tiempos.

Teoria de la motivacion - higiene de Herzberg

A partir de los estudios realizados por el Psiclogo Herzberg (1966), la
satisfaccion laboral se clasifica en dos dimensiones, las cuales son: la satisfaccion
e insatisfaccion laboral, ademas a estos lo afiade dos diferentes factores que son:
factor extrinseco o higiénico, se refiere a la parte externa de tareas realizadas por el
profesional, con respecto a su trabajo, este factor no motiva al trabajador sin
embargo su ausencia desmotiva. Mientras que el factor intrinseco o motivador, se
refiere a aquellos que estan relacionados directamente con el trabajo en si, este factor
realmente motiva al trabajador. “Esta teoria centra su atencion en el trabajo en si
mismo como fuente principal de satisfaccion”. (p.192)

Por otro lado, la satisfaccion contribuye positivamente en el lugar de trabajo,
mientras que la insatisfaccién produce una actitud negativa, los trabajadores se

sienten menos comprometidos con su trabajo y baja en la productividad, por todo
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ello Herzberg propuso el término de enriquecimiento de tareas con la finalidad de

que la motivacion y la productividad continden en el trabajo. Finalmente, “si

queremos aumentar la satisfaccion en el trabajo, hay que prestar especial atencion

a los factores motivadores” (Herzberg, 1966).

De acuerdo a la tabla 2 veamos los dos factores que plantea Herzberg.

Tabla 2

Principales factores que provocan la satisfaccion y la insatisfaccion

Factores de higiene(extrinsecos):

Factores motivadores(intrinsecos)

Politicas de la empresa
Administracion
Supervision

Condiciones de trabajo
Relaciones interpersonales
Seguridad en el puesto
Salario

Status

Reconocimiento
Responsabilidad
Realizacion personal o logro
El trabajo en si

El Progreso o ascenso

Nota: (Vallejo, 2010) satisfaccion laboral / Utopia o realidad

Dimensiones de la satisfaccion laboral segun la encuesta aplicado:

De acuerdo al Ministerio de la Salud (2002) los aspectos considerados en la

siguiente encuesta fueron de la siguiente manera y se dividen en 7 dimensiones o

escalas:

1. Trabajo Actual. Se refiere al area donde uno tiene que cumplir con su trabajo

asignada, de acuerdo a sus funciones. En esta parte evalGan las actividades

realizadas e identificacion con el puesto de trabajo, ademas una infinidad de

habilidades del trabajador, asi como la autonomia, etc.
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2. Trabajo en General. Se refiere a todos los aspectos de conocimientos que
tiene el profesional hacia su trabajo en general, incluyendo a todo el equipo
del centro laboral, también consideran los aspectos de organizacion del
trabajo y de caracter estructural en general.

3. Interaccidon con el jefe inmediato. Se refiere a la constante interaccion que
tiene los trabajadores con sus lideres o jefes en contexto laboral.

4. Oportunidades de progreso. Se refiere a las oportunidades que se presentan
en el trabajo, los cuales se tiene que aprovechar para cumplir con las
expectativas de desarrollo profesional.

5. Remuneraciones e incentivos. Se refiere Unicamente al pago y algunos
reconocimientos que un trabajador tiene que recibir de parte de su empleador
por su gran labor que realizan.

6. Interrelacion con sus compafieros de trabajo. Consiste en mantener una
buena comunicacidon entre los comparieros del trabajo durante el desarrollo
de sus labores y todos trabajan en equipo en la misma institucion.

7. Ambiente de trabajo. Se refiere a que los trabajadores manifiestan una
sensacion de compromiso y pertenencia a la institucion donde prestan sus
servicios, manteniendo medios de comunicacion adecuada dentro y fuera de

la organizacion, participando en la toma de decisiones en la institucion, etc.

Factores vinculados con la satisfaccion laboral en profesionales de salud
Segun Paris (2015), los factores que se vinculan con la satisfaccion laboral

se representa en la tabla 3.
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Tabla 3

Factores que se vinculan con la satisfaccion laboral.

Satisfaccion laboral y variables Satisfaccion y variables
sociodemogréficas Psicologicas

Segun edad, a mayor edad mayor - Segln algunos autores
satisfaccion laboral. afirman que la
Segln genero, las mujeres muestran satisfaccion en el ambito
mayor satisfaccion en su trabajo. laboral también se ha
De acuerdo al estado civil, los casados relacionado con algunos
son los que muestran mayor satisfaccion rasgos de personalidad,
en su trabajo. COMO: personas
Con respecto a la experiencia laboral, los extrovertidas, optimistas,
que tiene mas afios de experiencia laboral empaticas, personas con
sienten mayor satisfaccion. actitudes positivas, etc.
En el &mbito de salud, los que son recién
egresados son los que alcanzan mayor
satisfaccion laboral.

Nota: Paris (2015), Estrés laboral en trabajadores de la salud.

Consecuencias de la Satisfaccion Laboral

De acuerdo a Paris (2015), las consecuencias de satisfaccion en el trabajo
son un impacto positivo y beneficioso para la institucion y para uno mismo, veamos
algunos de ellos:

- Hay mayor compromiso con la organizacion. Se refiere a la existencia de
compromiso que muestra un trabajador hacia su trabajo de manera
productiva, manifestando un fuerte deseo de pertenencia a la organizacién
donde prestan sus servicios, cumpliendo con los objetivos establecidos.

- Disminucién del ausentismo y de la rotacion laboral. El ausentismo se

refiere a las faltas frecuentes al trabajo, ello causa muchas veces movilidad
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personal, lo cual se tiene que evitar. Por otro lado, muchos autores
manifiestan que la satisfaccion laboral interactia positivamente con la
permanencia del colaborador en el trabajo, asi mismo se ha visto que en
algunas instituciones que son bien organizadas, sus trabajadores muestran
altos niveles de satisfaccion y evitan las constantes rotaciones.
Disminucion de sintomas de estrés y burnout. La existencia de estrés
recurrente en al ambito laboral y sentimientos de insatisfaccion pueden
generar en los trabajadores una situacion de agotamiento emocional, por lo
que se tiene que evitar la aparicion de estos sintomas ofreciendo mayores
niveles de satisfaccion en el trabajo.
Satisfaccion con la vida. Segun algunos estudios indican que la satisfaccion
laboral no tiene relacion claramente establecida con la satisfaccion con la
vida en general, sin embargo, algunos afirman que la felicidad con el puesto
laboral influye de manera positiva en la satisfaccion con la vida en general.
La ausencia de satisfaccion laboral conlleva a presenciar diferentes
actitudes y sentimientos negativos hacia el trabajo, los cuales pueden
generan problemas a nivel individual y organizacional. Por ejemplo
un ambiente que no es saludable desmotivado y conflictivo es dafiino
para la salud del trabajador, estos factores pueden originar estrés
laboral, desmotivacion, baja productividad e insatisfaccion en los
trabajadores.
Por otro lado, si queremos alcanzar el éxito de una organizacion,

hay que brindar un clima laboral saludable y tener motivado a los
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trabajadores, ya que solo de esa manera pueden cumplir con los
indicadores o metas de la institucion , asi mismo el trabajador se
sienta auto realizado profesionalmente. El trabajo conjunto entre la

organizacion y sus empleados alcanza el éxito final.

Recomendaciones para eliminar o reducir la insatisfaccion

De acuerdo a Vallejo (2010), una vez detectado las causas que generan la
insatisfaccion laboral, se tiene que trabajar bajo diferentes enfoques con respecto al
problema encontrado, veamos algunos de ellos:

v Dependiendo de los factores de insatisfaccién mejorar las condiciones en el
puesto de trabajo, asi como la supervision, compensacion, etc.

v Realizar rotaciones periddicas del trabajador a otros servicios o areas de
acuerdo a su funcién y responsabilidad, teniendo en cuenta el aspecto de la
insatisfaccion que lo produce, con el fin de interaccionar con los demés
comparieros de trabajo.

v Tratar de cambiar o modificar los pensamientos y actitudes del trabajador
que percibe la insatisfaccion.

v Mejorar algunas situaciones que produce la insatisfaccion laboral, como por
ejemplo brindar ambiente laboral saludable, facilitar con materiales y
equipos operativos, mantener a los recursos humanos capacitados, fortalecer
trabajo en equipo, reconocer sus logros, conocer sus debilidades y fortalezas

de cada trabajador, etc.
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2.3  Marco Conceptual
Sindrome: Se refiere a la agrupacion de signos y sintomas que diferencian una
enfermedad, reflejada a nivel cognitivo, fisico, conductual y emocional de un
individuo.
Sindrome de burnout: También es conocido como “un sindrome tridimensional
caracterizado por agotamiento emocional, despersonalizacion y baja realizacién personal”
de acuerdo a (Maslach y Jackson , 1981, p.3).
Profesional de Salud: Se refiere a aquellas personas que tienen su formacion
profesional en el campo de ciencias de la salud, y se encuentran capacitadas para
dar solucion a los problemas de Salud de las personas.
Satisfaccion laboral: Se define a partir de las dos dimensiones la satisfaccion e
insatisfaccion donde cada uno es independiente y distinto, a la vez se divide los factores
que afectan a la satisfaccion laboral en dos tipos que es el factor de higiene(extrinsecos) y

factor motivador(intrinsecos) (Herzberg, 1966).
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CAPITULO 111

HIPOTESIS Y VARIABLES
3.1  Formulacion de Hipotesis
3.1.1 Hipdtesis General
Existe relacion significativa entre el sindrome de burnout y la satisfaccion laboral
en profesionales de salud en Centro de Salud Paucard-Acobamba-Huancavelica,
2021.
3.1.2 Hipotesis Especificos

- Existe relacion significativa entre agotamiento emocional del sindrome de
burnout y satisfaccion laboral en los profesionales de salud en Centro de Salud
Paucard-Acobamba-Huancavelica, 2021.

- Existe relacion significativa entre la despersonalizacion del sindrome de burnout
y satisfaccion laboral en los profesionales de salud en Centro de Salud Paucara-
Acobamba-Huancavelica, 2021.

- Existe relacion significativa entre la realizacion personal del sindrome de
burnout y satisfaccion laboral en los profesionales de salud en Centro de Salud

Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021.

3.2. Variables
Sindrome de Burnout
Definicion Conceptual: De acuerdo a Maslach y Jackson (1981) el sindrome de burnout

es conocido como “La respuesta al estrés cronico en el ambito de trabajo, la cual esta
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conformado por actitudes negativas y sentimientos frios hacia las demas personas” que se
encuentran a su alrededor en su contexto laboral.
Definicion Operacional: Esta variable de sindrome de burnout fue evaluado a
traves del Inventario “Burnout” de Maslach (MBI), la cual consta de 22 items de
escala tipo Likert y evalGa las tres dimensiones de burnout segin Maslach y

Jackson.

Satisfaccion Laboral

Definicion Conceptual: “Es el elemento que es parte de la definicion de la calidad de

atencion prestada a los usuarios”, a partir de ello el profesional percibe mayor satisfaccion

a nivel personal y profesional con su trabajo”, mas si se trata de ofrecer una atencion de

calidad a sus pacientes.(MINSA, 2002)
Definicion Operacional: Esta variable fue evaluada mediante la aplicacion del
instrumento denominado “Encuesta de Satisfaccion Laboral en Personal de Salud”
elaborado por MINSA-2002, la cual evalla la satisfaccion que perciben los
profesionales en su centro de trabajo, consta de 22 items de tipo escala Likert y
evalia 7 dimensiones (trabajo actual, trabajo en general, ambiente de trabajo,
oportunidad de progreso, remuneraciones, interrelacion con el jefe y con los

comparieros de trabajo).
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CAPITULO IV

METODOLOGIA

4.1 Metodologia de investigacion

Tamayo (2003), afirma que emplear una metodologia en una investigacion es
fundamental, ya que ello nos ayuda a descubrir nuevos conocimientos y comprobar las
hipdtesis planteadas. Como dice Bunge, “no hay ciencia donde no existe el método
cientifico”. Teniendo en cuenta todo lo mencionado, en el presente estudio se planteé como
metodologia central; el método cientifico, y como especifico se considerd hipotético
deductivo, la cual se basa en establecer la veracidad o la falsedad de las hip6tesis, a partir
de las consecuencias observacionales (Behar, 2008).
4.2 Tipo de Investigacion

Behar (2008), menciona que la investigacion es amplio y de varios tipos, las cuales
se clasifican de distintas formas. En tal sentido este estudio se clasifica segun su propdsito
o finalidad de tipo bésica, porque es descriptivo y genera nuevos conocimientos acerca de
las variables en estudio o relacion sobre estas.
4.3. Nivel de Investigacion

El estudio actual, tiene un alcance relacional, de acuerdo a (Tamayo, 2003, p.50)
nos indica que en este nivel de investigacion se busca establecer el grado de asociacién
entre las variables en estudio mediante la estadistica por medio de coeficientes de

correlacion.
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4.4. Disefio de investigacion

De acuerdo a Sanchez y Reyes (2017), el plantear un disefio en una investigacion
es muy importante ya que esto nos va orientar a seguir algunos pasos durante un estudio
realizado. Por lo tanto, el actual trabajo tiene un disefio no experimental, porque la
investigacion se hizo sin ninguna manipulacion a las variables, ademas es correlacional, la
cual nos permiti6 medir el grado de correlacion estadistica de ambas variables y es
transversal porque los datos recolectados fueron en un solo momento.

Se representa de esta forma:

Vi Donde:
A
M= representa a la muestra
M x V1= Variable de Sindrome de Burnout
V2= Variable de Satisfaccion Laboral
Sa vv > r = Correlacion entre las 2 variables

4.5 Poblacién y Muestra

4.5.1 Poblacion

Teniendo en cuenta lo que afirma Tamayo (2003) “la poblacion constituye la
totalidad de un fendmeno en estudio”; es decir es el conjunto de todos los
profesionales a investigar en el presente estudio, en la que se consideré como
poblacién a 61 profesionales asistenciales que laboran en Centro de Salud Paucaréa-
Acobamba-Huancavelica, segun el rol de turnos del mes de abril y mayo del afio
2021, considerando como poblacion finita, ya que son identificables a través de

registro de datos de los participantes.
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4.5.2 Muestray Tipo de muestreo
De acuerdo a Vara (2012) la muestra se considera como un subgrupo de la
totalidad de la poblacion, la cual se caracteriza basicamente en dos grupos las
probabilisticas y las no probabilisticas. Sin embargo en el presente trabajo se
empled el método de muestreo no probabilistico censal por convenencia, pues se
trabajo con el 100% de la poblacion, con la consideracion de usar toda la poblacion
como muestra. La muestra fue conformada por un grupo de 61 profesionales de
salud basicamente asistenciales, de diferentes profesiones entre hombres y mujeres,
cabe aclarar que se exceptuaron a 26 trabajadores porque no han cumplido con los
criterios establecidos para ser incluidos en el estudio, asi como los administrativos,
los que estaban en vacaciones, con licencias, los que tienen menos de tres meses de
experiencia laboral y profesionales que no han tenido voluntad de participar.
Criterios de Inclusion
- Todo profesional de salud, netamente asistencial como: médicos,
enfermeras, obstetras, técnicos asistenciales, quimicos, odontélogos,
psicologos, tecndlogo médico y entre otras profesiones de salud.

- Personal de salud que laboran mas de tres meses por diferentes
modalidades de trabajo (Nombrado, CAS, MINSA, otros) en dicho
establecimiento de salud.

- Todo Personal de salud que tengan la voluntad de ser parte en el presente
estudio.

Criterios de Exclusion

- Profesionales de areas administrativos (jefaturas y estadisticos)
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- Personal de otras areas (choferes y personal de servicio)

- Personal de salud que tiene experiencia menos de tres meses.

- Profesionales que se niegan a ser parte del estudio

- Personal de salud que en el momento tiene descanso médico, vacaciones y

licencias por maternidad, etc.

4.6. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Segln Behar (2008) los instrumentos de recoleccion de datos son muy
fundamentales en una investigacion, sin la cual no tiene sentido realizar un estudio; para
ello hay que tener en cuenta estas herramientas de acuerdo al tipo de investigacion que se

va a emplear.

4.6.1. Técnicas

En el actual estudio se ha considerado la técnica de encuesta, mediante su
uso se llegd a recoger informaciones requeridas a cerca de la poblacién en estudio,
teniendo en cuenta ciertos procedimientos estandarizados con respecto a los
interrogantes como afirma Behar (2008).

Estos instrumentos de medicion documental fueron administrados de
manera virtual, donde a traves de un link enviado por WhatsApp y Facebook
ingresaron para responder las preguntas formuladas en formulario Google Drive
segun corresponda, esto con el fin de evitar el contacto continuo con los

participantes por situaciones del COVID-109.
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4.6.2. Instrumentos:

Se recopild la informacion a través de uso de los siguientes instrumentos de
medicion documental, las cuales fueron: “Inventario burnout de Maslach” (MBI)
adaptado al Pert segin Llaja y sus colaboradores en 2007, asi mismo se ha
considerado la “Encuesta de satisfaccion laboral del personal de salud” elaborado
por MINSA ,2002.

A continuacion, conoceremos sus caracteristicas de cada herramienta
considerada en el presente estudio.

Ficha Técnica del “Inventario de Burnout de Maslach”

Nombre Original : Maslach Burnout Inventory (Epanish Version)
Creadores : Cristina Maslach y S.E. Jackson, 1981.
Traduccién : Gil-Monte, P. y Peir6, J.M. (1997)

Adaptacién al Peru : Llaja, Sarria y Garcia (2007)

Modo de Aplicacion > Individual y colectiva, Adultos

Periodo de aplicacion : 10 a 15 minutos

Fin : Evalla las tres dimensiones del Sindrome de Burnout,

Cansancio emocional, Despersonalizacion y la realizacion Personal.
Tipificacion : Baremos Peruanos

Bueno, con el presente instrumento de medicion documental “Inventario
burnout de Maslach” (MBI) se evaluo el grado del sindrome de burnout que
presentan los profesionales de salud, la cual esta conformado por 22 preguntas o
items valorados con una escala tipo Likert, ademas cuenta con una fiabilidad de

0,85 segun el coeficiente de Alpha de Cronbach en el presente estudio, siendo
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aceptable y bueno segun (George & Mallery, 2003), los rangos de la medida fueron
de la siguiente manera:
Es de escala ordinal

(0) = “Nunca”

(1) = “Pocas veces al afio”

(2) = “Una vez al mes 0 menos”
(3) = “Unas pocas veces al mes”
(4) =“Unavez a la semana”

(5) = “Una pocas veces a la semana”
(6) =“Todos los dias”.

Por otro lado, la numeracion de los items por cada dimension es:

Agotamiento emocional, posee 9 items (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14,16 y 20) y el total
méaximo de 54.

Despersonalizacion, tiene 5 items (5, 10, 11,15 y 22) y un total maximo de 30.
Realizacion Personal, consideraa 8 items (4, 7,9, 12, 17, 18,19 y 21), la puntuacién
méaxima es de 48.

Para la presente investigacion se ha considerado los baremos peruanos de acuerdo
a la tabla 4 basado en percentiles como punto de corte, las cuales han ayudado a
conocer el grado de burnout en profesionales de salud; a partir de los puntajes

obtenidos lo categorizan en alto, medio y bajo como confirma Llaja et al. (2007).
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Tabla 4
Rango de evaluacion adaptado al Per( basado en percentiles

Basado en percentiles  Bajo Medio Alto
CE <11 12-20 >=21
DP <=2 3-6 >=7
RP > =44 40 - 43 <=39

Nota: Sindrome de burnout en los trabajadores del area de Call Center Baldoceda, E. (2018).

Validez y Confiabilidad del “Inventario Burnout de Maslach” (MBI)

Para validar el instrumento de MBI, se llegé a efectuar por medio del método
de juicio de expertos, donde participaron tres jueces expertos en esta materia quienes
han revisado y evaluado minuciosamente a los test dando como resultado VALIDO
en su contenido, pues se llegd cumplir con los criterios establecidos para llevar a
cabo su aplicacion, la cual se encuentra en (Anexo G). Luego fue aplicado como
prueba piloto a 20 profesionales de salud, teniendo en cuenta las caracteristicas
similares de la poblacion en estudio. Para ello se requiere que se defina con precision
el comportamiento que se trata de medir (Cortada, 2000).

Por otro lado para hallar la fiabilidad del cuestionario se emple6 el método
de Alpha de Cronbach a todos los 22 items que conforma el test determinando asi

un valor de 0.85 para reafirmar la fiabilidad del instrumento.
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Resultado de validacion de Juicio de expertos del Inventario “Burnout” de Maslach.
Prueba binomial

Prop.  Significacion

Prop. de exacta
N° Jueces Categoria N observada prueba (bilateral)

juezl Grupol Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo2 No 0 0.00

juez2 Grupol Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo2 No 0 0.00

juez3 Grupol Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo2 No 0 0.00

Nota: Evaluacion de sindrome de burnout y satisfaccion laboral en profesionales de salud del C.S.
Paucara- Acobamba-Huancavelica,2021.

En la presente investigacion la validez se efectud por medio del juicio de
expertos mediante la prueba Binomial donde: P promedio = 0.000 y P promedio <
0.000; la cual permitié constatar la validez de contenido, ya que el resultado se
encuentra al nivel de significancia menor al 0,05 y la proporcién de los items
aceptadas por el juez 1, 2 y 3 para el instrumento de Inventario “Burnout” de
Maslach es igual a 50%, siendo adecuado.

Tabla 6
Resultados de la confiabilidad del Inventario “Burnout” de Maslach

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N° de elementos

0.85 22

Nota: Evaluacion de sindrome de burnout y satisfaccion laboral en profesionales de salud

del C.S. Paucara- Acobamba-Huancavelica, 2021.
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P. Valor de Alfa de Cronbach es 0.85, el coeficiente de alfa es bueno,
demostrando el nivel de significancia y una confiabilidad aceptable segtin (George

y Mallery, 2003).

ENCUESTA DE SATISFACCION LABORAL DEL PERSONAL DE
SALUD (Elaborado por el ministerio de salud -2002).

Con el presente instrumento de medicién documental “Encuesta de
Satisfaccion Laboral del Personal de Salud” se evaluo el grado de satisfacciéon o
insatisfaccion que perciben los profesionales de salud dentro de su contexto laboral,
conformado por 22 preguntas valoradas en una escala de Likert y se divide en 7
dimensiones. Ademas, en el presente estudio la confiabilidad se dio en 0,81 segln
el coeficiente de Alpha de Cronbach, lo cual es bueno y aceptable para su aplicacion
segun (George & Mallery, 2003), los rangos de la medida son de escala ordinal.

5= Totalmente de acuerdo con la opinion
4= Mayormente de acuerdo con la opinién
3= Indiferente a la opinion
2= Pocas veces de acuerdo con la opinion
1= Totalmente en desacuerdo con la opinién
Asi mismo, la numeracién de los items segin cada dimension fue de la siguiente

manera.
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Tabla 7

Dimensiones de satisfaccion laboral

N° Dimensiones Items

1 Trabajo Actual 1,2,3,4

2 Remuneraciones e Incentivos 15,16

3 Ambiente de trabajo 19,20,21,22
4 Interrelacion con los comparieros de trabajo 17,18

5 Oportunidades de progreso 13,14

6 Trabajo en general 5,6,7

7 Interrelacion con el Jefe inmediato. 8,9,10,11,12

Nota: Elaborado a partir de la encuesta de Satisfaccion laboral de (MINSA ,2002)

Para obtener las calificaciones sobre la satisfaccion laboral en los
profesionales de salud a nivel general, se tiene que sumar los puntajes sefialados de
los 22 items y ubicar segln la categoria que corresponde.

Si los puntajes obtenidos van entre 22 a 65 puntos, quiere decir que muestran baja
satisfaccion laboral.
Y si los puntajes obtenidos van entre 66 a 110 puntos, quiere decir que tienen alta
satisfaccion laboral.

Para obtener los resultados segun las dimensiones presentadas en la variable

satisfaccion laboral se tiene que sumar las alternativas marcadas de la siguiente

manera.:
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Tabla 8

Escalas de Valoracion de las dimensiones de Satisfaccién Laboral

Dimensiones Alta Satisfaccion Baja Satisfaccion
Laboral Laboral
Trabajo actual 15 - 20 punto 04 - 14 puntos
Remuneraciones 05 - 10 puntos 02 - 04 puntos
Ambiente de trabajo 14 - 20 puntos 04 -13 puntos
Interrelacion con compafieros 05 - 10 puntos 02 - 04 puntos
Oportunidades de progreso 05 -10 puntos 02 - 04 puntos
Trabajo en general 11 - 15 puntos 03 - 10 puntos
Interrelacion con el jefe 13 - 25 puntos 05 - 12 puntos

Nota: Elaborado a partir de la Encuesta de satisfaccion laboral de (MINSA,2002)

Durante la pandemia por COVID-19, estos dos instrumentos fueron
ingresados en el aplicativo “Formulario de Google”, las cuales han sido
administrados de manera virtual por medio de WhatsApp y Facebook, con la
finalidad de evitar el contacto continuo con los profesionales del Centro de Salud

Paucard, previniendo asi los posibles contagios del COVID-19.

Validez y confiabilidad de la “Encuesta de Satisfaccion Laboral del Personal
de Salud”.

Para la validacién del presente instrumento de medicion documental,
“Encuesta de satisfaccion laboral del personal de salud”, se realizo a través del
método de juicio de expertos, donde se conto con la presencia de tres jueces
expertos en esta materia, quienes han revisado minuciosamente el contenido de los

test dando como resultado VALIDO, debido al cumplimiento de los criterios
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establecidos para llevar a cabo su aplicacion, la cual se puede verificar en el
(Anexo G).

Finalmente se lleg6 a aplicar como prueba piloto a 20 profesionales
participantes que cuentas similares caracteristicas de la poblacion en estudio, para
ello se requiere que se defina con precision el comportamiento que se trata de
medir (Cortada, 2000).

Para hallar la confiabilidad del presente instrumento de medicion
documental se dio uso al método de Alpha de Cronbach a los 22 elementos que
forman parte del instrumento y se determing el valor de 0.81 para confirmar la
fiabilidad e integridad del instrumento.

Tabla 9

Resultado de validacién de Juicio de la Encuesta de Satisfaccion Laboral del

Personal de Salud
Prueba binomial

Significacion
Prop. Prop. de  exacta
N° Jueces Categoria N  observada prueba (bilateral)
juezl Grupol Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo 2 No 0 0.00
juez2 Grupo 1 Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo 2 No 0 0.00
juez3  Grupo 1 Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo 2 No 0 0.00

Nota: Evaluacién de sindrome de burnout y satisfaccion laboral en profesionales de salud que
laboran en C.S. Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021.

En la presente investigacion se realizé validez por juicio de expertos mediante la

prueba Binomial donde: P promedio = 0.000 y P promedio < 0.000; indicando asi,
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La validez de su contenido, porque el resultado llegd a ser menor al nivel de
significancia de 0,05 y la proporcion de los items aceptadas por el juez 1, 2'y 3 para
el instrumento de la Encuesta de Satisfaccion Laboral del Personal de Salud es igual
a 50%, siendo adecuado.

Tabla 10

Resultados de la confiabilidad de la Encuesta de Satisfaccion Laboral del
Personal de Salud.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0.81 22

Nota: Evaluacion de sindrome de burnout y satisfaccion laboral en profesionales de
salud del C.S. Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021.

P. Valor de Alfa de Cronbach es 0.81, el coeficiente de alfa es bueno, este valor de
significancia refiere a un grado de confiabilidad aceptable segin (George y Mallery,

2003).

4.7. Técnicas de procesamiento y analisis de datos

Luego de haber aplicado los instrumentos de medicion documental, los datos
recolectados han sido vaciados y plasmados en documento Microsoft Excel, luego
exportando los datos procesados en el paquete estadistico SPSS, version 25, dandose lo
establecido en la aplicacion de las técnicas estadisticas descriptivas e inferenciales no
paramétricas. Sin embargo, para la contratacion de la hipétesis general y especificos, dada

la naturaleza ordinal de la informacion, se utilizd la prueba estadistica correlacional



56(

bivariada Rho de Spearman, no paramétrica. Asi mismo, se han utilizado tablas y figuras

para representar los resultados y andlisis correlacional en el presente estudio.

4.8. Aspectos éticos de la investigacion

Para la ejecucion del presente estudio se ha considerado todos los aspectos éticos en
funcion a los reglamentos generales de investigacion elaborado por la Universidad Peruana
Los Andes, donde se enfatiza detalladamente el articulo 27 y 28.

Teniendo en cuenta el Art. 27, se considero que toda persona en la investigacion es un
elemento muy importante, por tal motivo se ha respetado la confidencialidad y la
privacidad de los profesionales participantes, respetando su derecho a la libertad de decidir
su participacion o no en el presente trabajo de investigacion, asi mismo de la institucion en
donde se realizo el estudio. También se le presentd un consentimiento informado de manera
virtual a cada trabajador de salud indicando los objetivos del estudio, y su confirmacion de
la misma, estableciendo claramente que se les brindara las garantias de seguridad a los
participantes y no seran expuestas a ningun peligro. Por otro lado, las informaciones que
se han plasmado en el marco teorico, han sido citadas en la bibliografia, respetando los
derechos del autor.

En el Art. 28, considera que como investigador debo de cefiirme a normativas del codigo
de ética de la universidad, desarrollando asi mi trabajo de investigacién de manera genuina
acorde a las lineas de investigacion de la institucidn, garantizando asi la validez y la
confiabilidad de sus procedimientos, fuentes y datos. Asi también asumo toda la
responsabilidad sobre mi trabajo, siendo consciente de las consecuencias que pudieran

surgir. Asi mismo los resultados del actual estudio se dara en conocimiento de forma
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oportuna y con datos completos a la comunidad cientifica, y a la institucion o participantes
si es que lo ameritan, las cuales se tiene que reservar con mucho cuidado, no utilizando para
el beneficio de uno mismo, ni tampoco para otros fines diferentes a los de la
investigacion.

En esta parte se tomd en cuenta algunas prevenciones para no cometer errores en su
publicacién, no se ha falseado ni inventado las informaciones obtenidas ya sea de forma
total o parcial, ni copiar de forma parcial o total de las otras publicaciones, tampoco se ha
aceptado o firmado compromiso alguno con ninguna institucién, todo esta bajo control por
la Universidad Peruana Los Andes, respetando el derecho de propiedad intelectual y del
autor.

Finalmente se guardd absoluta reserva de toda la informacion obtenida sobre los datos
de la poblacién estudiada, siendo estas de forma andnima, asi mismo hago de su
conocimiento que el presente estudio realizado, no ha sido plagiado de forma total o parcial

de otras investigaciones, sino que es producto de mi propia investigacion.



CAPITULO V

RESULTADOS
5.1  Descripcion de Resultados
Tabla 11

Descripcion de la muestra de acuerdo sociodemografico

Sociodemografico Descripcion Frecuencia Porcentaje
Varon 18 29.5
Sexo ]
Mujer 43 70.5
20 -30 14 23
30-40 22 36.1
Edad
40 - 50 16 26.2
50 a més 9 14.8
Casado 22 36.1
Estado civil Conviviente 14 23
Soltero 25 41
Médico 8 13.1
Obstetra 10 16.4
Ocupacion Enfermera 11 18
Técnicos 25 41
Otros 7 11.5
) o 1 a5 arfios 14 23
Tiempo de servicio
6 a 10 afios 33 54.1
11 a més afios 14 23

Nota: resultados de los aspectos sociodemograficos de los profesionales de salud del C.S.

Paucara -Acobamba-Huancavelica,2021.

53
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Figura 3
Descripcion de la muestra de acuerdo sociodemogréfico
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Nota del grafico con resultados de los aspectos sociodemogréficos de los profesionales de salud del
C.S. Paucaréa -Acobamba-Huancavelica, 2021.

Interpretacion: En la siguiente tabla 11 y figura 3, se observa los resultados de la muestra
segun el aspecto sociodemografico. Segun el sexo, se tiene 29.5% de varones y el 70.5%
de mujeres. Segun las edades, se tiene 23.0% entre las edades de 20 a 30 afios, 36.1% en
30 a 40 afos, el 26.2% en 40 a 50 afios y el 14.8% en 50 afios a mas. Segun el estado civil,
se tiene el mayor porcentaje con el 41.0% lo solteros, seguido por los casados con el 36.1%,
y finalmente los convivientes con el 23.0%. Segun la ocupacion, se tiene 8 médicos con el
13.1%, 10 obstetras con 16.4%, 11 enfermeras con el 18.0%, 25 técnicos con el 41.0% y 7
entre otros profesionales de salud con el 11.5%. Segun experiencia laboral o tiempo de
servicio, el 23.0% laboran de 1 a 5 afios, el 54.1% de los que laboran de 6 a 10 afios y el

23.0% de los que laboran de 11 afios a mas.
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Tabla 12
Resultados de la variable sindrome de burnout

Sindrome de Frecuencia Porcentaje
Burnout

Alto 8 13.1
Moderado 50 82.0
Bajo 3 4.9
Total 61 100.0

Nota: Evaluacién de la variable de sindrome de burnout en profesionales de salud del Centro de
Salud Paucara- Acobamba- Huancavelica, 2021.

Figura 4
Resultados de la variable sindrome de burnout
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Nota del gréfico de resultados de la variable sindrome de burnout en profesionales de
salud del C.S.Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021.
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Interpretacion: Segun la tabla 12 y figura 4, se puede observar los resultados de la variable
de sindrome de burnout, 8 de 61profesionales se ubica una categoria alta de burnout con
13.1%, 50 de 61 profesionales manifiestan burnout en nivel moderado con 82% y 3 de 61
profesionales muestran burnout en nivel bajo con 4.9%. Por lo tanto, los profesionales que
laboran en Centro de Salud Paucara- Acobamba -Huancavelica, manifiestan el sindrome de

burnout en mayor porcentaje en nivel moderado.

Tabla 13

Resultados segun las dimensiones de Sindrome de burnout

Dimensiones de Alto Moderado Bajo
Sindrome Burnout ¢ h f h f h
Agotamiento 9 14.8 41 67.2 11 18.0
emocional

Despersonalizacion 4 6.6 44 72.1 13 21.3
Realizacién 7 11.5 28 45.9 26 42.6
personal

Nota: Evaluacion de las dimensiones de Sindrome de Burnout en Profesionales de Salud
del Centro de Salud Paucara- Acobamba- Huancavelica, 2021.

Figura 5

Resultados segun las dimensiones de Sindrome de burnout
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Dimensiones de Sindrome de Burnout

% % %
= Alto B Moderado = Bajo
Agotamiento emocional Despersonalizacién Realizacién personal

Nota de gréfico de resultados de las dimensiones de sindrome de burnout en profesionales de salud del C.S.
Paucara-Acobamba-Huancavelica,2021.

Interpretacion: La tabla 13 y la presente figura 5, se analizan los resultados mas
resaltantes de las dimensiones de la siguiente manera: Dentro de agotamiento emocional el
14.8% se muestran en nivel alto, 41 de 61 profesionales se muestran emocionalmente
agotados con 67.2% en nivel moderado y 18.0% muestran una categoria baja; con respecto
a la dimensién despersonalizacion el 6.6 % se muestran en nivel alto, 44 de 61 profesionales
manifiestan actitud despersonalizado con 72,1% en nivel moderado y el 21.3% se
encuentran en nivel bajo; y para finalizar, en la dimensidn de realizacion personal, se tiene
en nivel alto 11.5%, en nivel moderado se encuentran 28 de 61 profesionales manifiestan
una baja realizacion profesional en 45.9% y el 42.6% en nivel bajo. Por lo tanto, el
porcentaje que mas predomind entre las 3 dimensiones se ubica en nivel moderado en

profesionales que laboran en Centro de Salud Paucara -Acobamba-Huancavelica.
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Tabla 14

Resultados de realizacion personal del sindrome de burnout y satisfaccion laboral

OdUSTAaCCION 1aD0rdl

Total
Realizacion personal  Alto . . .,
satisfaccion Bajo satifaccion
laboral laboral
Nivel alto Recuento 2 5 7
% 13.3% 10.9% 11.5%
Nivel moderado  Recuento 8 20 28
% 53.3% 43.5% 45.9%
Nivel bajo Recuento 5 21 26
% 33.3% 45.7% 42.6%
Total Recuento 15 46 61
% 100.0% 100.0% 100.0%

Nota: Resultados de la evaluacidn de dimension de realizacion personal con la satisfaccion laboral en
profesionales de salud del Centro de Salud Paucara- Acobamba- Huancavelica, 2021.

Interpretacion: Segun la tabla 14, se observa los resultados entre la dimension de
realizacion personal con la satisfaccion laboral, donde el 13.3% de profesionales se
encuentran en alto nivel de realizacion personal y alto satisfaccion laboral; 10.9% se
encuentra una categoria alta de realizacién personal y baja satisfaccion laboral; 53.3% se
observa en una categoria moderada de realizacién personal y alto satisfaccion laboral;
43.5% se observa en nivel moderado de realizacion personal y baja satisfaccion laboral; y
por ultimo 33.3% se encuentra en nivel bajo de realizacion personal y alto satisfaccion
laboral; 45.7% se encuentran dentro de nivel bajo de realizacién personal y baja
satisfaccion laboral. En conclusion, nos indican que dicha relacion se da preferentemente

en el nivel bajo y moderado.
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Tabla 15
Resultados de la variable de satisfaccion laboral
Satisfaccion laboral ~ Frecuencia Porcentaje
Alto satisfaccion 15 24.6
laboral Bajo
satifaccion laboral 46 75.4
Total 61 100.0

Nota: Resultados de la evaluacion de la variable de satisfaccion laboral en profesionales de salud

del Centro de Salud Paucara- Acobamba- Huancavelica, 2021.

Figura 6
Resultados de la variable de satisfaccion laboral
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Nota de gréfico de resultados de la variable de satisfaccion laboral en profesionales de salud del
C.S.Paucara- Acobamba- Huancavelica, 2021.

Interpretacion: Segun la tabla 15 y figura 6, se puede observar los resultados de la
satisfaccion laboral, donde 15 de 61 profesionales manifiestan alta satisfaccion laboral

(24.6%) y 46 de 61 profesionales manifiestan una baja satisfaccion laboral (75.4%0). Por lo



59!

tanto, el personal que labora en C.S. Paucara —Acobamba- Huancavelica muestran mayor

porcentaje en la satisfaccion laboral bajo.

Tabla 16
Resultados sequn las dimensiones de la satisfaccion laboral
Dimensiones de la Alto satisfaccion laboral Bajo satisfaccién laboral

Satisfaceion laboral Frecuencia  Porcentaje  Frecuencia  Porcentaje

Trabajo actual 43 70.5 18 29.5
Incentivos o remuneracion 47 77.0 14 23.0
Ambiente de trabajo 9 14.8 52 85.2
Interrelacion con los comparieros 25 41.0 36 59.0
Oportunidades de progreso 45 73.8 16 26.2
Trabajo general 22 36.1 39 63.9
Interrelacion con el jefe inmediato 25 41.0 33 57.4

Nota: Evaluacion de sindrome de burnouty satisfaccion laboral en profesionales de salud Centro de Salud
Paucaré- Acobamba- Huancavelica, 2021.

Figura7

Resultados segln las dimensiones de la satisfaccion laboral
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Nota de gréfico de resultados de las dimensiones de satisfaccion laboral en profesionales de salud del
C.S.Paucara- Acobamba- Huancavelica, 2021.
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Interpretacion: Segun la tabla 16 y figura 7, se puede observar entre las
dimensiones de la satisfaccion laboral los resultados de la siguiente manera: En la
dimensién de trabajo actual el 70.5% de profesionales perciben satisfaccion laboral en alto
nivel y el 29.5% percibe satisfaccion laboral en nivel bajo; en la dimension de incentivos,
el 77.0% de profesionales perciben satisfaccion laboral en nivel alto y 23.0% manifiestan
satisfaccion laboral en nivel bajo; en la dimension de ambiente de trabajo se tiene, 14.8%
muestran satisfaccion laboral en nivel alto y 52 de 61 que equivale a (85.2% )de
profesionales manifiestan satisfaccion laboral en un nivel bajo.

Continuando con la dimensidn de interrelacion con los comparieros se tiene, 41.0%
de profesionales muestran satisfaccion laboral en alto nivel, mientras que el 59.0% muestra
satisfaccion laboral en nivel bajo; en la dimensién de oportunidad de progreso el 73.8%
indican satisfaccion laboral alto, pero el 26.2% perciben satisfaccion laboral en bajo nivel;
en la dimensién de trabajo general se tiene, 36.1% que manifiestan satisfaccion laboral en
nivel alto y el 63.9% perciben satisfaccion laboral en bajo nivel; por Gltimo se tiene a la
dimensién de interrelacion con el jefe inmediato, en la cual el 41.0% de profesionales
muestran satisfaccion laboral en alto nivel, mientras que el 57.4% perciben un nivel bajo

de satisfaccion en su trabajo.

5.2 Contrastacion de hipotesis
Prueba de hipotesis general
HO. “No existe relacion significativa entre el sindrome de burnout y la satisfaccion laboral

en profesionales de salud en Centro de Salud Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021”.
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H1. “Existe relacion significativa entre el sindrome de burnout y la satisfaccion laboral en

profesionales de salud en Centro de Salud Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021”.

Criterios para la toma decision estadistica
“P-valor < o = La Hz se aprueba”. Es significativo

“P-valor > o = La Ho se aprueba”. No es significativo

Prueba estadistica utilizada
Para contrastar la prueba de hipétesis, en la actual investigacion se utilizé el tipo de

correlacion Rho de Spearman, por tratarse a nivel ordinal.
Tabla 17

Relacion entre sindrome de burnout y satisfaccion laboral

Sindrome de Satisfaccién

Burnout laboral
Rho de Sindrome  Coeficiente de 1.000 -.331™"
Spearman de correlacion
burnout g1+ ilateral) 0.009
N 61 61

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Nota: Correlacion entre la variable de sindrome de burnout y la variable de satisfaccion laboral en
profesionales de salud del C.S. Paucara- Acobamba- Huancavelica, 2021.

En la tabla 17, se aprecia los resultados a través de la prueba de hipotesis general,
donde se relacionan entre ambas variables, a través del uso de coeficiente de correlacion
Rho de Spearman, encontrando (Rho = - .331, P. valor = 0.009 < 0.05), entonces, la
correlacion es significativa inversa, la cual nos indicaria que a nivel alto de sindrome de

burnout habra baja satisfaccion laboral. En conclusion, se aprueba la hipdtesis alterna ya



que existen correlacion inversa y significativa entre ambas variables del presente estudio,
esto en personal se salud que laboran en C.S. Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021.
Prueba de hipotesis especifica 1

HO. “No existe relacion significativa entre agotamiento emocional del sindrome de burnout
y la satisfaccion laboral en profesionales de salud en Centro de Salud Paucara-Acobamba-
Huancavelica, 2021”.

H1. “Existe relacion significativa entre agotamiento emocional del sindrome de burnout y
la satisfaccion laboral en profesionales de salud en Centro de Salud Paucara-Acobamba-
Huancavelica, 2021”.

Criterios para la toma de decision estadistica

“P-valor < o = La Hy se aprueba”. Es significativo

“P-valor > o = La Ho se aprueba”. No es significativo

Prueba estadistica utilizada
Para contrastar la prueba de hipotesis, en la presente investigacion se utilizo el tipo de
“Correlacion Rho de Spearman”, por tratarse a nivel ordinal.

Tabla 18

Relacion entre la dimension de agotamiento emocional y satisfaccion laboral
Agotamiento  Satisfaccion

emocional laboral
Rho de Agotamiento Coeficiente 1.000 -.303"
Spearman emocional de
correlacion
Sig. 0.018
(bilateral)
N 61 61

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
Nota: Correlacion entre la dimension de agotamiento emocional y la variable de satisfaccion laboral en
profesionales de salud del C.S. Paucara- Acobamba- Huancavelica, 2021.



68:

En la tabla 18, se muestra la evidencia segun la prueba de hipétesis especifica 1,
encontrando una relacion entre la dimension de agotamiento emocional con la satisfaccion
laboral a través de la prueba de correlacion de Rho de Spearman, encontrando (Rho = -
.303, P. valor =0.018 < 0.05), entonces, la correlacion es significativa inversa, la cual indica
a mayor nivel de agotamiento emocional serd menor su satisfaccién laboral. En conclusion,
se aprueba la hipdtesis alterna ya que existen correlacion inversa y significativa entre la
dimensién de agotamiento emocional con la satisfaccion laboral en profesionales de salud

en C.S. Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021.

Prueba de hipdtesis especifica 2

HO. “No existe relacion significativa entre la despersonalizacion del sindrome de burnout
y la satisfaccion laboral en profesionales de salud en Centro de Salud Paucara-Acobamba-
Huancavelica, 2021”.
H1. “Existe relacion significativa entre la despersonalizacion del sindrome de burnout y la
satisfaccion laboral en profesionales de salud en Centro de Salud Paucard-Acobamba-
Huancavelica, 2021”.

Criterios para la toma de decision estadistica
“P-valor < o = La Hz se aprueba”. Es significativo

“P-valor > o = La Ho se aprueba”. No es significativo

Prueba estadistica utilizada
Para contrastar la prueba de hipotesis, en el actual estudio se empled, el tipo de

“Correlacion Rho de Spearman”, por tratarse a nivel ordinal.
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Tabla 19
Relacion entre despersonalizacion y satisfaccion laboral

Satisfaccidn

Despersonalizacion laboral

Rho de Despersonali  Coeficiente de 1.000 -.268"
Spearman  zacion correlacion
Sig. (bilateral) 0.037
N 61 61

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

Nota: Correlacion entre la dimension de despersonalizaciény la variable de satisfaccion laboral en
profesionales de salud del C.S. Paucara- Acobamba- Huancavelica, 2021

En la tabla 19, se aprecia los resultados segln la prueba de hipotesis especifica 2,
encontrando la relacion entre despersonalizacion y satisfaccion laboral, a través de la
prueba de correlacién de Rho de Spearman, donde (Rho = - .268, P. valor = 0.037 < 0.05),
entonces, la correlacion es significativa inversa, lo cual nos indica cuanto mayor es el nivel
de despersonalizacion sera menor su satisfaccion laboral en estos trabajadores. En
conclusién, se aprueba la hipétesis alterna ya que existen correlacién significativa e inversa
entre la dimension de despersonalizacion con satisfaccion laboral en personal que labora en

C.S. Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021.

Prueba de hipotesis especifica 3
HO. “No existe relacion significativa entre la realizacion personal del sindrome de burnout
y la satisfaccion laboral en profesionales de salud en Centro de Salud Paucara-Acobamba-

Huancavelica, 2021
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H1. “Existe relacion significativa entre la realizacion personal del sindrome de burnout y
la satisfaccion laboral en profesionales de salud en Centro de Salud Paucara-Acobamba-

Huancavelica, 2021

Criterios para la toma de decision estadistica
“P-valor < o = La Hz se aprueba”. Es significativo

“P-valor > o = La Ho se aprueba”. No es significativo

Prueba estadistica utilizada
Para contrastar la prueba de hipoétesis, en la actual investigacion se uso el tipo de
“Correlacion Rho de Spearman”, por tratarse a nivel ordinal.

Tabla 20
Relacion entre realizacion personal y satisfaccion laboral

Realizacion Satisfaccion

personal laboral
Rho de Realizacion Coeficiente 1.000 281"
Spearman personal de
correlacion
Sig. 0.028
(bilateral)
N 61 61

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
Nota: Correlacion entre la dimensidn de realizacion personal y la variable de satisfaccion laboral

en profesionales de salud del C.S. Paucara- Acobamba- Huancavelica, 2021

En la tabla 20, se aprecia los resultados segun la prueba de hipotesis especifica 3,

encontrando una relacion entre despersonalizacion y satisfaccion laboral a traves de la
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prueba de correlacion de Rho de Spearman, donde (Rho = 0.281, P. valor = 0.028 < 0.05),
entonces, la correlacion es directa y significativa. En conclusion, se aprueba la hipotesis
alterna ya que existen correlacion directa entre la dimension de realizacion personal con la
satisfaccion laboral en profesionales que laboran en C.S. Paucard-Acobamba-

Huancavelica, 2021.
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ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

Por medio de los resultados encontrados expuestos anteriormente se analizan y
discuten en esta seccidn. Con respecto al aspecto sociodemogréafico del personal de salud
asistencial que laboran en C.S. Paucara se puede apreciarse que, los mayores porcentajes se
tiene de la siguiente manera: segun sexo fueron 70.3% de mujeres encuestadas, segun edad
fueron 36.1% entre 30 a 40 afios, segun estado civil fueron 41.0% los solteros, segun
ocupacion fueron los técnicos con 41.0%, y segun el tiempo del servicio fueron entre 6 a 10
afios con el 54.1%. Al igual que los estudios de Parra (2020), Garcia (2021), demuestran en
porcentajes altos de los encuestados en sexo femenino, de 20 a 40 afios y segun la experiencia
laboral se encuentran entre 1 a 10 afios.

El propdsito general de esta tesis fue determinar la relacion que existe entre sindrome
de burnout y la satisfaccion laboral en profesionales del C.S. Paucara-Acobamba-
Huancavelica, 2021. Los resultados encontrados muestran la interaccién significativa de
manera inversa entre ambas variables, a través de correlacion Rho de Spearman donde (Rho
=-.331, P. valor = 0.009 < 0.05), el cual nos indica, que los trabajadores asistenciales del
C.S. Paucard, en su mayoria manifiestan sintomas de burnout en nivel moderado con 82% y
por ende muestran una baja satisfaccion en el ambito laboral con 75.4%; y si no es atendido
inmediatamente, estos pueden derivar en una situacion de incapacidad laboral.

De modo similar muestran los resultados de Gonzales(2021), Matta y Perez (2020),
Marcos (2019), y Ore y Serpa(2018),quienes tambien afirman la relacion que existe entre
burnout y satisfaccion laboral, de forma inversa indicando, que a mayor nivel del sindrome

de burnout habra menor nivel de satisfaccion en su &mbito laboral. Asi mismo, los estudios
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de Vasquez, et al. (2019) en Chile; Garcia y Alban (2021) en Ecuador, nos muestran entre
sus resultados acerca de la correlacion que existe entre sindrome de burnout y satisfaccion
laboral de forma negativa y significativa. Es decir, la presencia de burnout en mayores
niveles conlleva a presenciar bajos niveles de satisfaccion en el &ambito laboral.

Deduciendo tales resultados a nivel tedrico segun (Maslach y Jackson, 1997) nos
mencionan que el sindrome del quemado o burnout conlleva a presenciar sintomas como
estar emocionalmente agotados y sobrepasados, sentimientos y actitudes despersonalizados
hacia las demas personas de su entorno laboral, asi mismo pueden manifestar reducida o baja
realizacion personal o profesional. Estos sintomas se manifiestan mayormente en
profesionales que laboran prestando sus servicios directamente a otros individuos.

Sin embargo, al hablar sobre el sindrome de burnout y satisfaccion en el ambito
laboral, nos afirman que “el burnout puede conllevar a percibir bajos niveles de satisfaccion
laboral y no viceversa”, entonces las insatisfacciones percibidas en el trabajo es producto del
sindrome del quemado o burnout, pero “no necesariamente conlleva a niveles altos de
agotamiento emocional”. (Maslash y Jackson, 1981, pag. 60)

Ademas, los niveles bajos de satisfaccion en los centros laborales pueden generar
faltas frecuentes al trabajo, constantes renuncias o cambios al puesto de trabajo, por ende
carencia de profesionales o recursos humanos, esto conduce a la sobrecarga laboral y
finalmente genera agotamiento fisico y emocional en la persona que prestan sus servicios de
salud. De esta manera se afirma que el burnout o sindrome del trabajador quemado se asocia
con la satisfaccion laboral percibida por los profesionales del C.S. Paucara que brindan sus

servicios a los pacientes o usuarios, sin embargo como expone la teoria de (Herzberg, 1966,
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pag. 193) “si queremos disminuir el sindrome de burnout e incrementar la satisfaccion en el
trabajo, hay que prestar especial atencion a los factores motivadores”™.

Dentro del objetivo especifico 1, se planted conocer la relacién que existe entre la
dimensién de agotamiento emocional con la variable de satisfaccion laboral que presentan
los profesionales asistenciales del C.S. Paucara -Acobamba-Huancavelica, 2021. Entre los
resultados en esta dimension, la hipotesis alterna ha sido aceptada ya que se pudo evidenciar
en la (tabla 18), donde (Rho =-0.303, P. valor = 0.018 < 0.05); entonces, la correlacién es
significativo inversa, el cual indica que a mayor agotamiento emocional del burnout menor
satisfaccion laboral. Ademas 41 de 61profesionales asistenciales que laboran en C.S.
Paucara se encuentran emocionalmente exhaustas por el trabajo; manifestando agotamiento
emocional, fisico, psiquico o una combinacion de ambas, provocando falta de recursos
emocionales, la cual equivale a 67.2% en nivel moderado y perciben baja satisfaccion
laboral.

Asi como se evidencia en el estudio de Marcos (2019), quien encontr6 la asociacién
significativa de manera inversa entre la dimension de agotamiento emocional con la variable
de satisfaccion laboral, hallando un nivel de significancia (p< 0,05) y un coeficiente de
correlacion de -0,501, el porcentaje mas alto fue el 54% donde algunas veces al mes se
sintieron agotados emocionalmente. Sin embargo, no se encontrd la concordancia con el
estudio de Neciosup (2020), porque en sus resultados hallaron una asociacién no significativa
(p>0,05) entre el agotamiento emocional y la satisfaccion laboral, esto en Trujillo. El
porcentaje que mas predomind fue en nivel medio con 65.5%; de la misma forma no guarda

similitud con otros antecedentes considerados para el presente estudio.
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En este sentido podemos decir que estar emocionalmente agotados por la presencia
de sobrecarga de esfuerzos fisicos y psiquicos produce una incomodidad, desmotivacion y
baja satisfaccion en el trabajo donde uno se desempefia. Por ende, estos resultados apoyan a
la teoria de (Maslach y Leiter, 2001, pag. 406) y refieren las personas que presencian el
cansancio emocional pueden generar conflictos internos, ademas puede conllevar a la baja
productividad, menor compromiso con su trabajo y con la organizacion, en efecto esta
dimensién se relaciona con bajo satisfaccion laboral. Asi mismo “El agotamiento emocional
destaca como respuesta de las presiones recibidas en el &mbito laboral” nos dice (Leiter,
1993) citado por (Lopéz, 2017, pag. 28)

En el caso del segundo objetivo especifico, se planted conocer la asociacion entre la
dimensién de despersonalizacion y satisfaccion laboral que presentan los profesionales del
Centro de Salud Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021. Entre los resultados encontramos
una asociacion de forma inversa y significativa entre despersonalizacion y satisfaccion en
ambito laboral utilizando la prueba de correlacion (Rho = -0.268, P. valor = 0.037 < 0.05);
el mayor porcentaje encontramos en nivel moderado con 72.1% Yy bajos niveles de
satisfaccion en su trabajo, donde 44 de 61 profesionales de salud manifiestan actitudes y
sentimientos negativos hacia los demas en su entorno laboral, es decir a mayor
despersonalizacion del sindrome de burnout menor satisfaccion laboral.

De modo similar report6 Marcos (2019), la asociacion de forma inversa y
significativa entre despersonalizacion y satisfaccion laboral, también menciona que el 66%
de trabajadores han percibido algunas caracteristicas de despersonalizacion algunas veces al

mes. Mientras que el estudio de Neciosup (2020), encontr6 una relacion no significativa en
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esta dimension (p>0,05), predominando en nivel medio con 61.81%; asi mismo no se halld
semejanzas con otros antecedentes plasmados en esta investigacion.

Este resultado hallado en esta dimensidn sostiene lo mencionado por Golembiestwki
et al., (1983) citado por (Lopéz, 2017), quienes indican que las manifestaciones de actitudes
despersonalizadas o negativa es como un elemento central para el desarrollo del sindrome de
burnout. Por otro lado, como dice Ashill y Rod (2011) las personas que manifiestan los
sintomas de despersonalizacion se caracterizan por ser menos comprometidos con su trabajo
y también con la organizacidn, al igual que otros autores también refieren que hay personas
qgue se limitan a mostrar sus competencias en el trabajo, asi mismo no buscan las
oportunidades, es decir hay falta de compromiso e identificacién con la organizacion.
(pag.128)

Por ultimo, se formulé como tercer objetivo especifico conocer la asociacion entre la
dimensién de realizacion personal y satisfaccion laboral que presentan los profesionales del
Centro de salud Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021. Entre los resultados encontramos
una asociacion de forma directa y significativa entre la dimension de realizacion personal
con la variable de satisfaccion laboral, donde (Rho = 0.281, P. valor = 0.028 < 0.05). El
porcentaje que mas predominé fue en nivel moderado, donde 28 de 61 profesionales que
equivale a 45.9% muestran baja satisfaccion laboral y reducida realizacién a nivel personal,
esto refiere que todavia hay profesionales que muestran sentimientos de competencia, éxito
y de logro en su centro de trabajo.

Es decir, las frecuencias indican que dicha relaciéon se da preferentemente en los
niveles moderados y bajo (Tabla 14). Lo cual indica, a menor sentimiento de ser realizados

personalmente o profesionalmente sera menor la satisfaccion en el trabajo, pues se aprecia
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que los profesionales poseen una realizacion personal con una uniformidad entre los niveles
moderado y bajo, es decir existe una realizacion personal minima pero las otras dos
dimensiones afectan y a la vez la satisfaccion laboral es baja, no existe autoeficacia, trabajo
en equipo y competencia en el ambiente de trabajo.

Asi mismo Marcos (2019) afirma en su investigacion, precisando la asociacion entre
realizacion personal y la variable de satisfaccion laboral, identificando un (P. valor de 0.001<
0.05) de alfa, asi mismo el 40% de profesionales se sienten realizados algunas veces al mes.
Mientras que Neciosup (2020), hall6 una relacion significativa entre la baja realizacion
personal y satisfaccion laboral con un (p<0,05), predominando en nivel medio con 61.8%.

Estos resultados respaldan a la teoria de Leiter y Maslach (1988) ellos mencionan
que la dimensidn de agotamiento emocional y baja realizacién personal no es medido por la
dimension de despersonalizacion, sino que algunos factores estresores en el centro laboral
como la falta de apoyo social y bajos accesos a las oportunidades afectan directamente en la
realizacion o superacion como profesionales.

Por otro lado (Lopéz, 2017) cita a Gil Monte et al. (1995) quienes afirman que los
profesionales que prestan sus servicios humanos experimentan mayor agotamiento
emocional y baja realizacion personal, pero estos sentimientos conllevan a manifestar
conductas negativas o despersonalizadas. Ademas conocen el “burnout como una respuesta
al estrés en el ambito laboral derivado por inadecuadas gestiones de las estrategias de
afrontamiento”. (pag.28)

En referencia a los resultados de la variable de satisfaccion laboral, en la presente
investigacion de un total de 61 profesionales participantes del Centro de Salud Paucara 46

que equivale a (75.4%) evidenciaron bajo nivel de satisfaccion laboral, esto indica que los
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trabajadores carecen de “necesidades higiénicas” y “necesidades de motivacion”, asi como
de logros y reconocimientos como dice (Herzberg, 1966).

Asi mismo en la dimensidn de ambiente de trabajo se ubican en mayor porcentaje en
baja satisfaccion laboral con el 85.2%; el cual sefiala que las condiciones de vivencia dentro
del ambiente laboral tal vez no son las adecuadas, como menciona (MINSA, 2002), estos
factores influyen negativamente sobre la salud mental y fisico del trabajador.

Al comparar con el presente estudio con otras investigaciones se ha encontrado
muchas congruencias entre los resultados sobre la asociacion entre ambas variables en
estudio, la cual respalda la teoria de Maslach y entre otros autores méas. Sin embargo se ha
discrepado con los resultados de Neciosup (2020) ya que en su estudio encontré una relacién
no significativa (p>0,05) entre las dimensiones de burnout con la variable de satisfaccion
laboral, la cual podria deberse a que los colaboradores de salud en clinicas particulares
cuentan con muchos més beneficios que las instituciones publicas, por ejemplo al mantener
poca aglomeracion de personas ,mantener distanciamiento adecuado, etc, mejor es su
condicion laboral , hay mejor atencion y también estdn mas implementados lo cual da
satisfaccion laboral y menos estrés laboral.

Asi mismo en esta investigacion se ha encontrado déficit en ambas variables, como
es el caso de sindrome de burnout se ha presentado de manera moderada a grave entre los
profesionales y la satisfaccion laboral se halla en nivel bajo, tales resultados al revisar
minuciosamente con otras investigaciones de los antecedentes plasmados en el presente
estudio no guardan coherencia como por ejemplo con los resultados encontrados por Garcia
(2021);Vasquez et al.(2019); De gracia(2018); Neciosup (2020); Marcos(2019) y Ore y

Serpa(2018), quienes han reportados entre sus resultados la variable de sindrome de burnout
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predomino en nivel moderado igual que al presente estudio, sin embargo respecto al segundo
variable los profesionales se han mostrado satisfechos en su trabajo, mientras que en este
estudio se encontrd en nivel bajo de satisfaccion laboral. Toda esta diferencia también se
puede deberse al contexto de realizacion del trabajo, con qué poblacion se ha trabajado, en
qué lugar se desarrolld, asi mismo las diferentes herramientas aplicadas principalmente para
medir el nivel de satisfaccion laboral. En algunos casos esto podria ser que todavia existen
instituciones que velan por sus trabajadores y por lo tanto tratan de organizarse bien aun en
medio de la pandemia, fortaleciendo las buenas relaciones interpersonales, relaciones mas
estrechas y trabajo en equipo, la cual facilita la comunicacién asertiva entre ellos.

Todo ello tiene implicancias en la salud mental y fisico del profesional y su intencion
por cambiar el puesto de trabajo, como refiere Gil Monte, el burnout es una respuesta al
estrés laboral derivado de una mala gestion de las estrategias de afrontamiento. En este
sentido se tiene que implementar estrategias de intervencién de manera adecuada para la
disminucion de sindrome de burnout y si queremos aumentar la satisfaccion laboral en estos
profesionales debemos de prestar especial atencion a los factores motivadores, como dice la
teoria de Herzberg.

No obstante, la temética que se ha trabajado en este estudio es el Unico a nivel de
Provincia de Acobamba y Distrito de Paucara y con profesionales de salud desarrollada en
un establecimiento de categoria 1-4 (C.S. Paucard), a partir de ello se podria tomar otras
investigaciones mas amplias para el futuro. Finalmente, se cumplié con el objetivo
propuesto, en donde se analizaron los objetivos generales y especificos planteados,
sintetizando la informacion a través de marco teodrico y evidenciando los datos mas

importantes del estudio.
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CONCLUSIONES

Al finalizar el presente trabajo de tesis se llega a las siguientes conclusiones:

1.

En esta tesis se determind, “la relacion entre el sindrome de burnout y la satisfaccion
laboral” en profesionales de salud en Centro de Salud Paucara-Acobamba-Huancavelica,
2021, de forma significativa inversa (Rho = - 331, P. valor = 0.009 < 0.05), el cual nos
indica a mayor nivel del sindrome de burnout habra menor satisfaccion laboral.

Se evidencia la relacion significativa inversa (Rho = - 303, P. valor = 0.018 < 0.05), entre
la dimension de agotamiento emocional y la variable de satisfaccion laboral, denotando a
mayores niveles de agotamiento emocional habra bajos niveles de satisfaccion laboral en
profesionales asistenciales que laboran en C.S. Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021.
Existe relacion significativa inversa (Rho = - 268, P. valor = 0.037 < 0.05) entre la
dimension de despersonalizacion y la satisfaccion laboral, mostrando a mayor nivel de
despersonalizacién menor sera su satisfaccion laboral en profesionales que laboran en C.S.
Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021.

Existe relacion significativa directa (Rho = 0.281, P. valor = 0.028 < 0.05) entre la
dimension de realizacion personal y la variable de satisfaccion laboral, es decir, las
frecuencias indican que dicha relacion se da preferentemente en los niveles moderado y
bajo; lo cual afirma a menor realizacion personal sera menor su satisfaccion laboral, en
profesionales asistenciales que trabajan en C.S. Paucara-Acobamba-Huancavelica, 2021.
Entre los resultados mas resaltantes que se han encontrado en esta tesis fue: que el
sindrome de burnout influye de forma negativa y significativa en la satisfaccion laboral, asi

mismo se ha observado de un total de 61 encuestados, 50 la gran mayoria de
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profesionales del Centro de Salud Paucara, manifiestan sintomas de burnout en nivel
moderado que equivale al (82.0%), mientras que 8 de 61 profesionales de salud muestran
un alto nivel de burnout con (13.1%), lo cual nos muestra que, 2 de cada 10 profesionales
de salud del C.S. Paucara padecen de este sindrome y por ende perciben una baja
satisfaccion laboral, en un 75.4% o sea casi un tercio de la poblacion expresa insatisfaccion
en su centro laboral. De igual modo, en las tres dimensiones de burnout, evidencian en nivel

moderado en esta poblacion.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda a jefatura del Centro de Salud Paucara en coordinacion con la Unidad
Operativa Red de Salud Acobamba intervengan inmediatamente segin los resultados
encontradas en el presente estudio, viéndolos segin los componentes de ambos variables
de esta manera mejorar el clima laboral en dicha institucion. Asi mismo designar al quien
corresponda, para evaluar la salud mental en todos sus aspectos a todos los trabajadores del
Centro de Salud Paucara, luego iniciar con las intervenciones correspondientes.

Publicar los resultados encontrados en la pagina web de la DIRESA Huancavelica, con el
objetivo de concientizar a todo profesional y en especial a las autoridades responsables en
sector salud dentro de la region.

Se recomienda el adiestramiento de los usuarios internos en este caso a todos los
trabajadores de dicha institucién, mejorar la relacion entre jefes-subordinados, entre los
comparieros del trabajo generando una comunicacion asertiva. Asi mismo las jefaturas
deben saber valorar las habilidades y destrezas de cada trabajador, fortaleciendo sus
conocimientos para su eficiente desempefio, reconocimiento de logros del trabajador ya que
de esta manera los profesionales puedan mejorar su calidad de vida como persona y
profesional, asi cumplir con los objetivos y metas de la organizacion.

Se recomienda hacer estudios méas extensos y con diferentes disefios, como estudios
prospectivos, comparativos o experimentales dentro de la Jurisdiccion de la Micro red
Paucard, a fin de realizar estrategias preventivas especificadas.

Se recomienda que, si no es manejado con exito estos resultados encontrados, las

consecuencias sera que, los profesionales continien manifestando el agotamiento
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emocional, fisico, psiquico o una combinacion de ambas, provocado falta de recursos
emocionales y no poder dar méas de si mismo y por ende surge la baja satisfaccion laboral,
incluso llegando a la incapacidad laboral. Estas consecuencias se daran a nivel personal,
social y organizacional, lo cual no favorece a la poblacion ni a la institucion.

Segun los resultados obtenidos, también se recomienda continuar con la investigacion no
s6lo con estas dos variables sino entre otras variables que podrian estar asociados con la
salud mental en estos profesionales, ya que se ha comprobado que la presencia de burnout
influye negativamente en la satisfaccion laboral. Asi mismo esta investigacion podria ser
considerada como antecedentes para otras investigaciones en el futuro que estén orientadas
a velar por la salud de estos profesionales, disminuyendo los porcentajes altos de burnout

e incrementando las condiciones laborales saludables.
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Anexo A

Matriz de consistencia

Sindrome de burnout y satisfaccion laboral en profesionales de salud del Centro de Salud Paucara- Acobamba- Huancavelica, 2021.

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
Problema General Objetivo General Hipotesis General Variable 1
¢Cudl es la relacion entre el Determinar la relacion entre el El sindrome de burnout se relaciona 1.Método de Investigacion:
sindrome de burnout y la sindrome de burnout y la satisfaccion significativamente con la satisfaccion Dimensiones: - Método Cientifico

satisfaccion laboral en los
profesionales de salud del Centro
de Salud Paucara-Acobamba-
Huancavelica, 2021?

Problemas Especificos
¢ Cuél es la relacion entre el nivel
de agotamiento emocional y la
satisfaccion laboral que se
presenta en los profesionales de
salud en Centro de Salud Paucara-
Acobamba-Huancavelica, 2021?
¢Cuél es la relacion entre el nivel
de despersonalizacion y la
satisfaccion laboral que se
presenta en los profesionales de
salud en Centro de Salud Paucara-
Acobamba-Huancavelica, 2021?
¢Cuél es la relacion entre el nivel
de realizacion personal y la
satisfaccion laboral que se
presenta en los profesionales de
salud en Centro de Salud Paucara-
Acobamba-Huancavelica, 2021?

laboral en profesionales de salud en
Centro de Salud Paucara-Acobamba-
Huancavelica, 2021.

Obijetivos Especificos
Conocer la relacion del nivel de
agotamiento emocional y
satisfaccion laboral que se presenta
en los profesionales de salud en
Centro de Salud Paucara-
Acobamba-Huancavelica, 2021.
Conocer la relacion del nivel de
despersonalizacion y la satisfaccion
laboral que se presenta en los
profesionales de salud en Centro de
Salud Paucara-Acobamba-
Huancavelica, 2021.

Conocer la relacion del nivel de
realizacion personal y la
satisfaccion laboral que se presenta
en los profesionales de salud en
Centro de Salud Paucara-
Acobamba-Huancavelica, 2021.

laboral en profesionales de salud en
Centro de Salud Paucara-Acobamba-
Huancavelica, 2021.

Hipotesis Especificos
Existe relacion significativa entre el
agotamiento emocional del sindrome de
burnout y satisfaccion laboral en los
profesionales de salud en Centro de
Salud Paucara-Acobamba-Huancavelica,
2021.
Existe relacion significativa entre la
despersonalizacion del sindrome de
burnout y satisfaccion laboral en los
profesionales de salud en Centro de
Salud Paucara-Acobamba-Huancavelica,
2021.
Existe una relacién significativa entre la
realizacion personal de sindrome de
burnout y satisfaccion laboral en los
profesionales de salud en Centro de
Salud Paucara-Acobamba-Huancavelica,
2021.

Sindrome de burnout.

Agotamiento
emocional
Despersonalizacion
Realizacion personal

Satisfaccién laboral

Trabajo actual
Remuneraciones e
incentivos
Ambiente de trabajo
Interrelacién con los
comparieros de
trabajo
Oportunidades de
progreso

Trabajo en general
Interrelacion con el
jefe inmediato

Especifico

- Hipotético -deductivo
2.Tipo de Investigacion:

- Investigacion Basica
3.Nivel de Investigacion:

- Relacional
4.Disefio de Investigacion:

-No experimental

-Correlacional

- Transversal
5. Poblacién: Profesionales de
salud del Centro de Salud
Paucara.
6. Muestra: 61 profesionales de
salud netamente asistencial que
laboran en C.S. Paucara.

7.Técnica e Instrumentos de
Recoleccion de datos:
Cuestionario de MBI y Encuesta
de satisfaccion laboral

8. Técnicas de procesamiento
de datos: Excel y SPSS version
25.




Anexo B Matriz de operacionalizacion de variables
Variable Definicién Conceptual Definicién Dimensiones N° de Ttems Indicadores Escala de valoracién Valoracién por
Operacional dimension.
(0) Nunca
De acuerdo a Maslach y Esta variable sera Agotamiento 9 items Items: (1) Pocas veces al afio Nivel bajo < =11
Jackson (1981) el sindrome de | evaluada a través emocional (1,2,3,6,8,13,14,16,20) 0 menos Nivel Medio 12 - 20
burnout es conocido como del Inventario Del Maslach Burnout (2) Unavezal mes o Nivel Alto >=21
“una respuesta al estrés “Burnout” de Inventory menos
cronico en el ambito laboral, Maslach (MBI), que (3) Unas pocas veces al
Sindrome de | la cual esta conformado por esta dividida en tres | Despersonalizacion 5 items Items: (5,10,11,15,22) mes Nivel bajo <=2
Burnout actitudes negativas y dimensiones y del Maslach Burnout (4) Unavezala Nivel Medio 3 - 6
sentimientos frios hacia los consta de 22 items Inventory semana Nivel Alto >=7
demés personas” que se con una escala de (5) Unas pocas veces a
encuentran a su alrededor en valoracion Likert. la semana
su contexto laboral. Realizacién personal 8 items Items: (6) Todos los dias Nivel Bajo > =44
(4,7,9,12,17,18,19,21) Nivel Medio 40 - 43
del Maslach Burnout Nivel Alto < =39
Inventory
Es “un elemento que forma Esta Variable se va Trabajo actual 4 items Items: (1,2,3,4) (5) = Totalmente de
L a medir mediante un Remuneraciones e 2 items Items: (15, 16) acuerdo
parte de la definicién de la instrumento, que se incentivos Alta Satisfaccion
calidad de atencion a los denomina “Encuesta Ambiente de 4 items Items: (19,20,21,22) (4) = Mayormente de 66 a 110
Satisfaccion usuarios”, a partir de ello “el de satisfaccion trabajo 2items Items: (17,18) acuerdo
Laboral ) ) laboral del personal Interrelacién con Baja Satisfaccion
profesional percibe mayor de salud” los compafieros de | 2 items Items: (13, 14) (3) = Indiferente 22 a 65
satisfaccién a nivel personaly | (Elaborado por trabajo 3 items Items: (5,6,7)
profesional con su trabajo”, MINSA 2002), Oportunidades de (2)= Pocas veces
evalUa siete progreso 5 items Items:(8,9,10,11,12) desacuerdo

mas aun cuando tratan de
ofrecer atencién de calidad a

sus pacientes (MINSA, 2002).

dimensiones y
consta de 22 items
con una escala de
valoracion Likert.

Trabajo en general
Interrelacion con el

jefe inmediato

(1)= Totalmente en
desacuerdo




Anexo C

Matriz de operacionalizacion de los instrumentos

SINDROME
DE BURNOUT

Agotamiento emocional

1.- Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo.

2.- Me siento cansado al final de la jornada de trabajo.

3.- Me siento fatigado cuando me levanto por la mafiana y tengo que enfrentarme con otro dia de trabajo.

6.- Trabajar todo el dia con mucha gente es un esfuerzo.

8.- Siento que mi trabajo me esté desgastando.

13.- Me siento frustrado con mi trabajo.

14.- Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.

16.- Trabajar directamente con personas me cansa.

20.- Me siento como si estuviese al limite de mis posibilidades de hacer este trabajo.

Despersonalizacién

5.- Creo que trato a los usuarios y/o colegas como si fueran objetos impersonales.

10.- Me he vuelto més indiferente con la gente desde que ejerzo esta profesion.

11.- Me preocupa el hecho de que este trabajo me esté endureciendo emocionalmente.

15.- Siento que realmente no me preocupa lo que le ocurre a los usuarios y/o colegas en el trabajo.

22.- Pienso que mis colegas y/o los usuarios me culpan por alguno de sus problemas.

Realizacién personal

4.- Facilmente comprendo como se sienten los usuarios y/o colegas del trabajo.

7.- Siento que trato con mucha eficacia las dificultades de los usuarios y/o colegas del trabajo.

9.- Siento que influyo positivamente en la vida de otras personas a través de mi trabajo.

12.- Me siento muy activo cuando estoy en mi trabajo.

17.- Siento que puedo crear con facilidad un ambiente agradable en mi trabajo.

18.- Me siento a gusto después de haber finalizado mi jornada de trabajo.

19.- Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo

21.- Siento que en mi trabajo los problemas emocionales son tratados de manera adecuada.

SATISFACCI
ON LABORAL

Trabajo actual

1.-Los objetivos y responsabilidades de mi puesto de trabajo son claros, por tanto sé lo que se espera de mi.

2.-El trabajo en mi servicio esté bien organizado.

3.-En mi trabajo, siento que puedo poner en juego y desarrollar mis habilidades.

4.-Se me proporciona informacion oportuna y adecuada de mi desempefio y resultados alcanzados.

Remuneraciones
e incentivos

15.- Mi sueldo o remuneracion es adecuada en relacién al trabajo que realizo.

16.-La institucion se preocupa por las necesidades primordiales del personal.

Ambiente de trabajo

19.-Tengo un conocimiento claro y transparente de las politicas y normas de personal de la Institucion.

20.-Creo que los trabajadores son tratados bien, independientemente del cargo que ocupan.

21.-El ambiente de la Institucién permite expresar opiniones con franqueza. A todo nivel sin temor a represalias.

22.-El nombre y prestigio del MINSA es gratificante para mi.

Interrelacion con los
compafieros de trabajo

17.-Los compafieros de trabajo, en general, estamos dispuestos a ayudarnos entre nosotros para completar las
tareas, aunque esto signifique un mayor esfuerzo.

18.-Estoy satisfecho con los procedimientos disponibles para resolver los reclamos de los trabajadores.

Oportunidades de
progreso

13.- Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacién que permita el desarrollo de mis habilidades
asistenciales para la atencion integral.

14.-Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacion que permita mi desarrollo humano.

Trabajo en general

5.-Siento que puedo adaptarme a las condiciones que ofrece el medio laboral de mi centro de trabajo.

6.-La institucion me proporciona los recursos necesarios, herramientas e instrumentos suficientes para tener un
buen desempefio en el puesto.

7.-En términos generales me siento satisfecho con mi centro laboral.

Interrelacion con el jefe
inmediato

8.-Los Directivos y/o Jefes generalmente me reconocen por un trabajo bien hecho.

9.-Los Directivos y/o Jefes solucionan problemas de manera creativa y buscan constantemente la innovacion y las
mejoras.

10.-Los Directivos y Jefes demuestran un dominio técnico y conocimientos de sus funciones.

11.-Los Directivos y Jefes toman decisiones con la participacién de los trabajadores del establecimiento.

12.-Los Directivos del Centro laboral hacen los esfuerzos necesarios para mantener informados oportunamente a




Anexo D

INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

FICHA DEMOGRAFICA

Margue con un aspa (x) donde le corresponda

GENERO

Masculino ()
Femenino ()

TIENES HI1JOS: Si () No ()
OCUPACION

Medico ()

Enfermero ()

Obstetra ( )

Técnico ()

Especialista ( )

Otros profesionales de Salud ( )

UPS DONDE SE DESEMPENA
Emergencia ( )

Consultorio externo ()

Area Covid ()

Admision ()

Psicologia ()

Otros servicios de salud ( )

TIEMPO DE SERVICIO

ESTADO CIVIL

Soltero/a ()
Casado/a ( )
Separado/a ( )
Conviviente ()

TIPO DE CONTRATO

Nombrado ( )
Minsa ()

Cas ()
Terceros y otros ()

Hospitalizacion ()
Laboratorio ( )
Farmacia ( )
Triaje ()
Odontologia6 ( )

6 a 11 meses 11 a 15 afios
1 a5 afos 16 a 20 afios
6 a 10 anos 20 afios a mas



Anexo D (1)

Inventario “Burnout” de Maslach (MBI)

El presente instrumento tiene la finalidad de recopilar datos con la ayuda de una serie de enunciados

relacionados a sus sentimientos con respecto a su &mbito laboral.

A continuacion, marque con una (X) las casillas que ti consideres conveniente, respondiendo cada pregunta

con la mayor sinceridad posible.

N° Nunc | Pocas Una Unas Una Pocas Todos
AFIRMACIONES a veces al | vez al| pocas vez a la| veces a | los dias
afo o | mes o veces al | semana | la (6)
0) menos | meno | mes 4 semana
1) s @) Q)
)
1 Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo.
2 Me siento cansado al final de la jornada de trabajo.
3 Me siento fatigado cuando me levanto por la
mafiana y tengo que enfrentarme con otro dia de
trabajo.
4 Facilmente comprendo cémo se sienten los usuarios
y/o colegas del trabajo.
5 Creo que trato a los usuarios y/o colegas como si
fueran objetos impersonales.
6 Trabajar todo el dia con mucha gente es un
esfuerzo.
7 Siento que trato con mucha eficacia las dificultades
de los usuarios y/o colegas de trabajo.
8 Siento que mi trabajo me esta desgastando.
9 Siento que influyo positivamente en la vida de otras
personas a través de mi trabajo.
10 Me he vuelto méas indiferente con la gente desde que
ejerzo esta profesion.
11 Me preocupa el hecho de que este trabajo me esté
endureciendo emocionalmente.
12 Me siento muy activo cuando estoy en mi trabajo.
13 Me siento frustrado con mi trabajo.
14 Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.
15 Siento que realmente no me preocupa lo que le
ocurre a los usuarios y/o colegas en el trabajo.
16 Trabajar directamente con personas cansa.
17 Siento que puedo crear con facilidad un ambiente
agradable en mi trabajo.
18 Me siento a gusto después de haber finalizado mi
jornada de trabajo.
19 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este
trabajo.
20 Me siento como si estuviese al limite de mis
posibilidades de hacer este trabajo.
21 Siento que en mi trabajo los problemas emocionales
son tratados de manera adecuada.
22 Pienso que mis colegas y/o los usuarios me culpan

por alguno de sus problemas.

Muchas gracias por su colaboracion




Anexo D (2)
Encuesta de Satisfaccion Laboral del Personal de Salud
(Elaborado por el Ministerio de Salud, 2002)

INTRODUCCION: En la siguiente encuesta se presenta una serie de afirmaciones relacionados
al trabajo, cargo o puesto que desempefia, marcando con un aspa (x) dentro del casillero que
corresponde segln su opinion, las cuales se encuentran con una escala de puntuacion del 1 al 5.
Responda con la mayor sinceridad posible.

Totalmente de acuerdo(5)
Mayormente de acuerdo(4)
Indiferente(3)

Pocas veces de acuerdo(2)
Totalmente en desacuerdo(1)

ITEMS

1 | Los objetivos y responsabilidades de mi puesto de trabajo son claros, | 5| 4 3 | 2
por tanto sé lo que se espera de mi.

2 | El trabajo en mi servicio esta bien organizado. 5|14/ 3|2
3 | En mi trabajo, siento que puedo poner en juego y desarrollar mis 5|14/ 3|2
habilidades.

4 | Se me proporciona informacién oportuna y adecuada de mi desempefio | 5| 4| 3 | 2
y resultados alcanzados.

5 | Siento que puedo adaptarme a las condiciones que ofrece el medio 5|14/ 3|2
laboral de mi centro de trabajo.

6 | La institucion me proporciona los recursos necesarios, herramientase | 5| 4| 3 | 2
instrumentos suficientes para tener un buen desempefio en el puesto.

7 | En términos Generales me siento satisfecho con mi centro laboral. 5143 |2

8 | Los Directivos y/o Jefes generalmente me reconocen por un trabajo 5|14/ 3|2
bien hecho.

9 | Los Directivos y/o Jefes solucionan problemas de manera creativa y 5|14/ 3|2
buscan constantemente la innovacion y las mejoras.

10 Los Directivos y Jefes demuestran un dominio técnico y 54/ 3|2
conocimientos de sus funciones.
11 Los Directivos y Jefes toman decisiones con la participacion de | 5|14/ 3|2

los  trabajadores del establecimiento.

12 Los directivos del centro laboral hacen los esfuerzos necesariospara | 5| 4| 3 | 2
mantener informados oportunamente a los trabajadores sobre los
asuntos que nos afectan e interesan, asi como del rumbo de la
institucion.




13

Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacion que permita el
desarrollo de mis habilidades asistenciales para la
atencion integral.

14

Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacion que permita mi
desarrollo humano.

15

Mi sueldo o remuneracion es adecuada en relacion al trabajo que
realizo.

16

La institucion se preocupa por las necesidades primordiales del
personal.

17

Los comparieros de trabajo, en general, estamos dispuestos a
ayudarnos entre nosotros para completar las tareas, aunque esto
signifique un mayor esfuerzo.

18

Estoy satisfecho con los procedimientos disponibles para resolver los
reclamos de los trabajadores.

19

Tengo un conocimiento claro y transparente de las politicas y normas
de personal de la institucion.

20

Creo que los trabajadores son tratados bien, independientemente del
cargo que ocupan.

21

El ambiente de la institucion permite expresar opiniones con
franqueza, a todo nivel sin temor a represalias.

22

El nombre y prestigio del MINSA es gratificante para mi.

Muchas gracias por su colaboracion




ANEXO E CONSTANCIA DE SU APLICACION

UNIDAD EJECUTURA RED DE SALUD
ACOBAMBA
MICRORED PAUCARA
CENTRO DE SALUD PAUC ARA

“Afo del bicentenario del Peru: 200 afios de la independencia”

CARTA DE AUTORIZACION

Yo, Lic. Francisco, ZUBILETE LAURA, jefe de la Micro Red Paucara autorizo que la Bachiller
Magdalena, ESPINOZA TAYPE, pueda realizar la aplicacién del instrumento para ejecutar su
investigacion titulada: “SINDROME DE BURNOUT Y SATISFACCION LABORAL EN
PROFESIONALES DE SALUD DEL CENTRO DE SALUD PAUCARAACOBAMBA-
HUANCAVELICA, 2021”.

Se entrega la presente autorizacion a solicitud escrita de la interesada para los fines que estime
conveniente.

Paucara, 12 de mayo del 2021




Anexo F

UNIDAD EJECUTORA RED DE SALUD
ACOBAMBA
MICRO RED PAUCARA
CENTRO DE SALUD PAUC ARA

“Afo del bicentenario del Pert: 200 afos de la

CONSTANCIA

Yo, Lic. Francisco, ZUBILETE LAURA, jefe de la Micro Red Paucarg, entrego la presente
constancia al Bachiller en Psicologia Magdalena, ESPINOZA TAYPE, por haber cumplido con
la aplicacion del instrumento: Inventario “Burnout” de Maslach (MBI) y Encuesta de
Satisfaccion Laboral del Personal de Salud, a un total de 61 profesionales participantes, para
ejecutar su investigacion titulada: “SINDROME DE BURNOUT Y SATISFACCION
LABORAL EN PROFESIONALES DE SALUD DEL CENTRO DE SALUD PAUCARA-
ACOBAMBA-HUANCAVELICA, 2021”.
Se entrega la presente constancia a solicitud escrita de la interesada para los fines que
estime conveniente.
Paucard, 25 de mayo del 2021.




Anexo G CONFIABILIDAD Y VALIDEZ DE LOS INSTRUMENTOS

1. Inventario ”Burnout” de Maslach (MBI)

Confiabilidad del instrumento del Inventario Burnout de Maslach (MBI)

Método: Consistencia Interna

Técnica: Prueba Piloto

Estadisticas: Alfa de Cronbach

indice de Confiabilidad: 0,85
Interpretacion: Confiabilidad aceptable

AN

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0.85 22

P. Valor de Alfa de Cronbach es 0.85, el coeficiente de alfa es bueno, este valor de
significancia refiere a un nivel de confiabilidad aceptable segun (George y Mallery, 2003)
Segun la valoracion de George y Mallery (2003) que sefiala un criterio general para evaluar

el coeficiente del Alfa de Cronbach. Se clasificacion en:

Valor Coeficiente Criterio

> 0.90 Exelente

> 0.80 Bueno

> 0.70 Aceptable

> 0.60 Relativamente aceptable
> 0.50 Cuestionable

< 0.50 Deficiente




Validacion del instrumento del Inventario “Burnout” de Maslach (MBI)

1. Método: Validez de contenido
2. Técnica: Juicio de expertos
3. Estadistico: Coeficiente de la prueba binomial
4. Indice de validez: 0,000
5. Interpretacion: Adecuada validez
Prueba binomial
Significacion
Prop. Prop. de exacta
N° Jueces Categoria N observada prueba (bilateral)
juezl Grupo 1 Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo 2 No 0 0.00
juez2 Grupo 1 Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo 2 No 0 0.00
juez3 Grupo 1 Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo 2 No 0 0.00

EXP 1: Mg. Pedro Miguel Solano Ayala VALIDO

EXP 2: Mg. Nilton David Vilchez Galarza VALIDO

EXP 3: Mg. Karina Caballero Arroyo VALIDO

El instrumento fue revisado y validado por tres jueces, quienes dieron su veredicto a los
test como VALIDOS, ya que cumplen con los requisitos establecidos para llevar a cabo su
aplicacion. Se hall6 la validez de cada item a través del coeficiente de la prueba binomial
indicando que el instrumento de medicion es valido en su contenido, porque el resultado
es menor al nivel de significancia de 0,05 y la proporcién de los items aceptadas por el juez
1, 2y 3 para el instrumento de Cuestionario de Maslach Burnout Inventario es igual a 50%,

siendo adecuado.



2. Encuesta de Satisfaccion Laboral del Personal de Salud

Confiabilidad del instrumento de la Encuesta de Satisfaccion Laboral del Personal
de Salud

6. Método: Consistencia Interna

7. Técnica: Prueba Piloto

8. Estadisticas: Alfa de Cronbach

9. indice de Confiabilidad: 0,81

10. Interpretacion: Confiabilidad aceptable

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0.81 22

P. Valor de Alfa de Cronbach es 0.81, el coeficiente de alfa es bueno, este valor de
significancia refiere a un nivel de confiabilidad aceptable segun (George y Mallery, 2003)
Segun la valoracion de George y Mallery (2003) que sefiala un criterio general para evaluar

el coeficiente del Alfa de Cronbach. Se clasificacion en:

Valor Coeficiente Criterio
> 0.90 Excelente
> 0.80 Bueno
> 0.70 Aceptable
> 0.60 Relativamente aceptable
> 0.50 Cuestionable
< 0.50 Deficiente




Validacion del instrumento de la Encuesta de Satisfaccion Laboral del Personal de
Salud

6. Método: Validez de contenido

7. Técnica: Juicio de expertos

8. Estadistico: Coeficiente de la prueba binomial
9. indice de validez: 0,000

10. Interpretacion: Adecuada validez

Prueba binomial

Significacion
Prop. Prop. de exacta
N° Jueces Categoria N  observada prueba (bilateral)
juezl Grupo 1l Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo 2 No 0 0.00
juez2 Grupo 1 Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo 2 No 0 0.00
juez3 Grupo 1 Si 22 1.00 0.50 0.000
Grupo 2 No 0 0.00

EXP 1: Mg. Pedro Miguel Solano Ayala VALIDO

EXP 2: Mg. Nilton David Vilchez Galarza VALIDO

EXP 3: Mg. Karina Caballero Arroyo VALIDO

El instrumento fue revisado y validado por tres jueces, quienes dieron su veredicto a los
test como VALIDOS, ya que cumplen con los requisitos establecidos para llevar a cabo su
aplicacion. Se hallo la validez de cada item a través del coeficiente de la prueba binomial
indicando que el instrumento de medicion es valido en su contenido, porque el resultado
es menor al nivel de significancia de 0,05 y la proporcién de los items aceptadas por el juez
1, 2'y 3 para el instrumento de la encuesta de satisfaccion laboral del personal de salud, es

igual a 50%, siendo adecuado.



ANEXO G(1) JUICIO

DE EXPERTOS

Experto: PEDRO MIGUEL SOLANO AYALA  Profesion:  PSICOLOGO Cargo: PSICOLOGO Region: JUNIN

INSTRUCCIONES:

A continuacion, usted tiene columnas enumeradas por cuadros para evaluar cada una de las preguntas del Instrumento para medir el sindrome
de Burnout Inventario de Burnout de Maslach (MBI) de Cristina Maslach y Jackson. Adaptacion Peruana de Llaja, Sarria'y Garcia
(2007) respectivamente en seis columnas con criterios diferentes:

Marque en el espacio en blanco para cada pregunta con un check (v') si no le encuentra ninguna objecion, o una (X) si tiene que modificarse
en ese aspecto la pregunta.

La modificacion de algunos términos o agregados que deba realizarse podréa ser detallada en la columna de observaciones o al final.

Por favor utilice letra legible y sea ordenado, a fin de hacer mas fécil la interpretacion del mismo.

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Inventario de “Burnout” de Maslach (MBI). Adaptacién Peruana de Llaja, Sarria y Garcia
(2007).

Suficiencia | Relevancia | Coherencia Claridad OBSERVACIONES
DIMESIONES ITEMS Si NO Si NO Sl NO SI NO /SUGERENCIAS
1) Me siento emocionalmente agotado por | v N4 v
mi trabajo.
2) Me siento cansado al final de la v v v v
D1 jornada de trabajo.
Agotamiento | 3) Me siento fatigado cuando me levanto | v v v v
emocional por la mafiana y tengo que enfrentarme

con otro dia de trabajo.
6) Trabajar todo el dia con mucha gente es | v N4 v
un esfuerzo.




8) Siento que mi trabajo me esta
desgastando.

13) Me siento frustrado con mi trabajo.

14) Siento que estoy demasiado tiempo en
mi trabajo.

16) Trabajar directamente con personas
me cansa.

20) Me siento como si estuviese al limite
de mis posibilidades de hacer este trabajo.

D2
Despersonalizac
ion

5) Creo que trato a los usuarios y/o
colegas como si fueran objetos
impersonales.

10) Me he vuelto mas indiferente con la
gente desde que ejerzo esta profesion.

11) Me preocupa el hecho de que este
trabajo me esté endureciendo
emocionalmente.

15) Siento que realmente no me preocupa
lo que le ocurre a los usuarios y/o colegas
en el trabajo.

22) Pienso que mis colegas y/o los
usuarios me culpan por alguno de sus
problemas.

D3
Realizacion
personal

4) Facilmente comprendo como se sienten
los usuarios y/o colegas del trabajo.

7) Siento que trato con mucha eficacia las
dificultades de los usuarios y/o colegas
del trabajo.

9) Siento que influyo positivamente en la
vida de otras personas a través de mi
trabajo.




12) Me siento muy activo cuando estoy v v v v
en mi trabajo.

17) Siento que puedo crear con facilidad v v v v
un ambiente agradable en mi trabajo.

18) Me siento a gusto después de haber v v N4 v
finalizado mi jornada de trabajo.

19) Creo que consigo muchas cosas v v N4 v
valiosas en este trabajo

21) Siento que en mi trabajo los v v v v
problemas emocionales son tratados de

manera adecuada.

OTROS APORTES QUE CONSIDERA PUEDE SER VALIOSO PARA LA INVESTIGACION (formulacion de preguntas, alguna
dimensidn no ha sido considerada en el instrumento y que es de relevancia para ser considerado, otros):

Huancayo, 23 de abril del 2021.

i/

Nombres y-Apellides:PEDRO MIGUEL SOLANO AYALA
DNI: 42769526



CRITERIO DE JUECES

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO : PEDRO MIGUEL SOLANO AYALA

TITULO PROFESIONAL : LICENCIADO EN PSICOLOGIA

GRADO OBTENIDO (PREGRADO) : BACHILLEREN PSICOLOGIA

CENTRO ACADEMICO DE FORMACION: UNIVERSIDAD INCA GARCILAZO DE LA VEGA
GRADO OBTENIDO (POSGRADO) : MAESTRIAEN PSICOLOGIA

CENTRO ACADEMICO DE FORMACION: UNIVERSIDAD HERMILIO VALDIZAN DE
HUANUCO

ESPECIALIDAD : PSICOLOGO FORENSE

ANOS DE EXPERIENCIA : 13 ANOS

INSTITUCION EN LA QUE LABORA : UNIDAD MEDICO LEGAL 11U JUNIN -
MINISTERIO PUBLICO

CARGO LABORAL/RESPONSABLE : PSICOLOGO

TRABAJOS PUBLICADOS -

OTROS MERITOS -
EN RESUMEN, CUAL ES SU OPINION SOBRE EL INSTRUMENTO
INVENTARIO “BURNOUT” DE MASLACH (MBI)

ADECUADO 1 MEDIANAMENTE ADECUADO 2 INADECUADO 3

Nombites y Apellidos: PEDRO MIGUEL SOLANO AYALA

DNI: 42769526



CONSTANCIA

Juicio de experto

Yo, PEDRO MIGUEL SOLANO AYALA, con Documento Nacional de Identidad
N°42769526 certifico que realicé el juicio de experto del instrumento INVENTARIO
“BURNOUT” DE MASLACH (MBI) DE CRISTINA MASLACH Y JACKSON.
ADAPTACION PERUANA DE LLAJA, SARRIA'Y GARCIA (2007) , cuyo
responsable es la investigadora ESPINOZA TAYPE, MAGDALENA con DNI N°
44199083, la cual solicitan el apoyo a fin de realizar la investigacion: “SINDROME DE
BURNOUT Y SATISFACCION LABORAL EN PROFESIONALES DE SALUD
DEL CENTRO DE SALUD PAUCARA- ACOBAMBA-HUANCAVELICA-2021”.

Huancayo, 23 de abril del 2021.

esy Apellidos: PEDRO MIGU

Nomb EL SOLANO AYALA

DNI: 42769526



JUICIO DE EXPERTOS

Experto: PEDRO MIGUEL SOLANO AYALA  Profesion:  PSICOLOGO Cargo: PSICOLOGO Region: JUNIN

INSTR IONES:

A continuacién, usted tiene columnas enumeradas por cuadros para evaluar cada una de las preguntas del instrumento para medir la
satisfaccion laboral en profesionales de salud respectivamente en seis columnas con criterios diferentes:

Marque en el espacio en blanco para cada pregunta con un check (v') si no le encuentra ninguna objecién, o una (X) si tiene que
modificarse en ese aspecto la pregunta.

La modificacion de algunos términos o agregados que deba realizarse podréa ser detallada en la columna de observaciones o al final.
Por favor utilice letra legible y sea ordenado, a fin de hacer mas facil la interpretacion del mismo.

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: ENCUESTA DE SATISFACCION LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD
(Elaborado por el Ministerio de Salud, 2002)

DIMENSIONES ITEMS Suficiencia Relevancia Coherencia Claridad OBSERVACIONES/
SUGERENCIAS
Sl NO Sl NO Sl NO | SI NO
1.-Los objetivos y responsabilidadesdemi | v N4 N4
puesto de trabajo son claros, por tanto sé
b1 lo que se espera de mi.
Trabajo Actual 2.-El trabajo en mi servicio esta bien v v v v
organizado.
3.-En mi trabajo, siento que puedo poner | v N4 N4

en juego y desarrollar mis habilidades.

4.-Se me proporciona informacion
oportunay adecuada de mi desempeiioy
resultados alcanzados.




D2

Remuneraciones

15.- Mi sueldo o remuneracion es
adecuada en relacién al trabajo que
realizo.

16.-La institucion se preocupa por las

e incentivos necesidades primordiales del personal.
19.-Tengo un conocimiento claroy
transparente de las politicas y normas de
personal de la Institucion.

D3 20.-Creo que los trabajadores son

Ambiente de
trabajo

tratados bien, independientemente del
cargo que ocupan.

21.-El ambiente de la Institucidn permite
expresar opiniones con franqueza. A todo
nivel sin temor a represalias.

22.-El nombre y prestigio del MINSA es
gratificante para mi.

D4

Interrelacion

17.-Los compafieros de trabajo, en
general, estamos dispuestos a ayudarnos
entre nosotros para completar las tareas,
aunque esto signifique un mayor esfuerzo.

18.-Estoy satisfecho con los

con los
compaferosde | Procedimientos disponibles para resolver
trabajo los reclamos de los trabajadores.
13.- Tengo suficiente oportunidad para
recibir capacitacién que permita el
D5 desarrollo de mis habilidades asistenciales

para la atencion integral.




Oportunidades
de progreso

14.-Tengo suficiente oportunidad para
recibir capacitacién que permita mi
desarrollo humano.

D6

Trabajo en
general

5.-Siento que puedo adaptarme a las
condiciones que ofrece el medio laboral
de mi centro de trabajo.

6.-La institucién me proporciona los
recursos necesarios, herramientas e
instrumentos suficientes para tener un
buen desempefio en el puesto.

7.-En términos generales me siento
satisfecho con mi centro laboral.

D7

Interrelacion
con el Jefe
Inmediato

8.-Los Directivos y/o Jefes generalmente
me reconocen por un trabajo bien hecho.

9.-Los Directivos y/o Jefes solucionan
problemas de manera creativa y buscan
constantemente la innovaciény las
mejoras.

10.-Los Directivos y Jefes demuestran un
dominio técnico y conocimientos de sus
funciones.

11.-Los Directivos y Jefes toman
decisiones con la participacién de los
trabajadores del establecimiento.

12.-Los Directivos del Centro laboral
hacen los esfuerzos necesarios para
mantener informados oportunamente a




OTROS APORTES QUE CONSIDERA PUEDE SER VALIOSO PARA LA INVESTIGACION (formulacion de preguntas, alguna
dimension no ha sido considerada en el instrumento y que es de relevancia para ser considerado, otros):

Huancayo, 23 de abril del 2021.

F

Nombres y-Apellidss: PEDRO MIGUEL SOLANO AYALA
DNI: 42769526



CRITERIO DE JUECES

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO :PEDRO MIGUEL SOLANO AYALA

TITULO PROFESIONAL : LICENCIADO EN PSICOLOGIA
GRADO OBTENIDO (PREGRADO) : BACHILLER EN PSICOLOGIA
CENTRO ACADEMICO DE FORMACION: UNIVERSIDAD INCA GARCILAZO DE
LA VEGA
GRADO OBTENIDO (POSGRADO) : MAESTRIAEN PSICOLOGIA
CENTRO ACADEMICO DE FORMACION: UNIVERSIDAD HERMILIO VALDIZAN
DE HUANUCO
ESPECIALIDAD : PSICOLOGO FORENSE
ANOS DE EXPERIENCIA : 13 ANOS

INSTITUCION EN LA QUE LABORA : UNIDAD MEDICO LEGAL 11U JUNIN -
MINISTERIO PUBLICO

CARGO LABORAL/RESPONSABLE : PSICOLOGO
TRABAJOS PUBLICADOS D---
OTROS MERITOS -
EN RESUMEN, CUAL ES SU OPINION SOBRE EL INSTRUMENTO

ENCUESTA DE SATISFACCION LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD
(Elaborado por el Ministerio de Salud, 2002)

ADECUADO 1 MEDIANAMENTE ADECUADO 2 INADECUADO 3

Nombries y Apellidos: PEDRO MIGUEL SOLANO AYALA

 DNI: 42769526

CONSTANCIA



Juicio de experto

Yo, PEDRO MIGUEL SOLANO AYALA, con Documento Nacional de
Identidad N°42769526 certifico que realicé el juicio de experto del instrumento
“ENCUESTA DE SATISFACCION LABORAL DEL PERSONAL DE
SALUD (Elaborado por el Ministerio de Salud, 2002)”, cuyo responsable es
la investigadora ESPINOZA TAYPE, MAGDALENA con DNI N° 44199083,
la cual solicitan el apoyo a fin de realizar la investigacion: “SINDROME DE
BURNOUT Y SATISFACCION LABORAL EN PROFESIONALES DE
SALUD DEL CENTRO DE SALUD PAUCARA- ACOBAMBA-
HUANCAVELICA-2021".

Huancayo, 23 de abril del 2021.

Nolvbres y Apellidos: PEDRO M IGUEL SOA
NO AYALA ~—==
DNI: 42769526



ANEXO G (2)

JUICIO DE EXPERTOS

Experto: Mg. Nilton David Vilchez Galarza Profesion: Psicélogo Cargo: Docente Regioén:
Junin
INSTR IONES:

A continuacion, usted tiene columnas enumeradas por cuadros para evaluar cada una de las preguntas del Instrumento para medir el sindrome
de Burnout Inventario de Burnout de Maslach (MBI) de Cristina Maslach y Jackson. Adaptacion Peruana de Llaja, Sarria'y Garcia
(2007) respectivamente en seis columnas con criterios diferentes:

Marque en el espacio en blanco para cada pregunta con un check (v') si no le encuentra ninguna objecion, o una (X) si tiene que modificarse
en ese aspecto la pregunta.

La modificacion de algunos términos o agregados que deba realizarse podréa ser detallada en la columna de observaciones o al final.

Por favor utilice letra legible y sea ordenado, a fin de hacer mas fécil la interpretacion del mismo.

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Inventario de “Burnout” de Maslach (MBI). Adaptacion Peruana de Llaja, Sarria y Garcia
(2007)

Suficiencia | Relevancia | Coherencia | Claridad OBSERVACIONES

DIMESIONES ITEMS SI NO SI NO SI NO SI | NO /SUGERENCIAS
1) Me siento emocionalmente agotado v v v v
por mi trabajo.
2) Me siento cansado al final de 1a v v v v
D1 jornada de trabajo.
Agotamiento | 3) Me siento fatigado cuando me levanto | v v v v

emocional por la mafiana y enfrentarme con otro
dia de trabajo.

6) Trabajar todo el dia con mucha gente | v v v
es un esfuerzo.




8) Siento que mi trabajo me esta
desgastando.

13) Me siento frustrado con mi trabajo.

14) Siento que estoy demasiado tiempo
en mi trabajo.

16) Trabajar directamente con personas
me cansa.

20) Me siento como si estuviese al limite
de mis posibilidades de hacer este
trabajo.

5) Siento que trato a los usuarios y/o
colegas como si fueran objetos
impersonales.

10) Me he vuelto mas indiferente con la
gente desde que ejerzo esta profesion.

11) Me preocupa el hecho de que este

D2 . . .
. | trabajo me esté endureciendo
Despersonali '
., emocionalmente.
zacion
15) Siento que realmente no me
preocupa lo que le ocurre a los usuarios
y/o colegas en el trabajo.
22) Pienso que mis colegasy/olos
usuarios me culpan por alguno de sus
problemas.
4) Facilmente comprendo cdmo se
sienten los usuarios y/o colegas del
trabajo.
. D3l i 7) Siento que trato con mucha eficacia
Realizacién las dificultades de 1 .
personal as dificultades de los usuariosy/o

colegas del trabajo.

9) Siento que influyo positivamente en la
vida de otras personas a través de mi
trabajo.




12) Me siento muy activo cuando estoy v v v v
en mi trabajo.
17) Siento que puedo crear con facilidad | v v v v
un ambiente agradable en mi trabajo.
18) Me siento a gusto después de haber | v v v v
finalizado mi jornada de trabajo.

19) Creo que consigo muchas cosas v v v v
valiosas en este trabajo
21) Siento que en mi trabajo los v v N4 N4
problemas emocionales son tratados de
manera adecuada.

OTROS APORTES QUE CONSIDERA PUEDE SER VALIOSO PARA LA INVESTIGACION (formulacién de preguntas, alguna
dimensidn no ha sido considerada en el instrumento y que es de relevancia para ser considerado, otros):
Me llama mucho la atencién de las preguntas en relacién a los pacientes si el titulo de su investigacion es este: “sindrome de burnout y
satisfaccion laboral en profesionales de salud del centro de salud Paucara- Acobamba-Huancavelica-2021”. Entonces queda claro que
no estamos dirigiendo bien dicho instrumento, pues este sindrome presenta la respuesta a factores estresantes emocionales e interpersonales
relacionados con el trabajo, y dentro de este estan (los compafieros de trabajo, usuarios, condiciones laborales entre otras).

Huancayo, 23 de abril del 2021

DNI N°: 41665934



CRITERIO DE JUECES

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO : Nilton David Vilchez Galarza

TITULO PROFESIONAL : Psicologo

GRADO OBTENIDO (PREGRADO) : Bachiller

CENTRO ACADEMICO DE FORMACION: Universidad Peruana los Andes

GRADO OBTENIDO (POSGRADO) : Maestria

CENTRO ACADEMICO DE FORMACION: Universidad Cesar Vallejo

ESPECIALIDAD : Psicologia Educativa y Forense

ANOS DE EXPERIENCIA : 9 afnos

INSTITUCION EN LA QUE LABORA : UPLA

CARGO LABORAL/ RESPONSABLE : Responsable del Psicopedagdgico
F.CC.SS.

EN RESUMEN, CUAL ES SU OPINION SOBRE EL INSTRUMENTO
INVENTARIO “BURNOUT” DE MASLACH (MBI)

X
ADECUADO 1 MEDIANAMENTE ADECUADO 2 INADECUADO 3

Huancayo, 23 de abril del 2021

DNI N°: 41665934

CONSTANCIA



Juicio de experto

Yo, Nilton David Vilchez Galarza, con Documento Nacional de Identidad N° 41665934
certifico que realicé el juicio de experto del instrumento INVENTARIO “BURNOUT”
DE MASLACH (MBI) DE CRISTINA MASLACH Y JACKSON. ADAPTACION
PERUANA DE LLAJA, SARRIA Y GARCIA (2007), cuyo responsable es la
investigadora ESPINOZA TAYPE, MAGDALENA con DNI N° 44199083, la cual
solicitan el apoyo a fin de realizar la investigacion: “SINDROME DE BURNOUT Y
SATISFACCION LABORAL EN PROFESIONALES DE SALUD DEL CENTRO
DE SALUD PAUCARA- ACOBAMBA-HUANCAVELICA-2021”.

Huancayo, 23 de abril del 2021

@MK Dawid Viléhez Galarza
C.Ps.P. N° 20614

DNI N°: 41665934



JUICIO DE EXPERTOS

Experto: Mg.Nilton David Vilchez Galarza Profesidn: Psicdlogo Cargo: Docente Region: Junin

INSTR IONES:
A continuacion, usted tiene columnas enumeradas por cuadros para evaluar cada una de las preguntas del instrumento para medir la

satisfaccion laboral en profesionales de salud respectivamente en seis columnas con criterios diferentes:

Marque en el espacio en blanco para cada pregunta con un check (v') si no le encuentra ninguna objecion, o una (X) si tiene que modificarse
en ese aspecto la pregunta.

La modificacion de algunos términos o agregados que deba realizarse podréa ser detallada en la columna de observaciones o al final.

Por favor utilice letra legible y sea ordenado, a fin de hacer mas fécil la interpretacion del mismo.

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: ENCUESTA DE SATISFACCION LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD
(Elaborado por el Ministerio de Salud, 2002)

DIMENSIONES ITEMS Suficiencia Relevancia Coherencia | Claridad OBSERVACIONES
/ SUGERENCIAS
Sl NO | SI NO | SI NO | SI | NO
D1 1.-Los objetivos y responsabilidades de mi| v v v v

puesto de trabajo son claros, por tanto sé lo que

Trabajo Actual se espera de m.

2.-El trabajo en mi servicio esta bien organizado. | v v v v

3.-En mi trabajo, siento que puedo poner en | ¥ v v v
juego y desarrollar mis habilidades.

4.-Se me proporciona informacién oportuna y
adecuada de mi desempefio y resultados
alcanzados.




D2

Remuneraciones

e incentivos

15.- Mi sueldo o remuneracién es adecuada en
relacion al trabajo que realizo.

16.-La institucion se preocupa por las
necesidades primordiales del personal.

D3

Ambiente de
trabajo

19.-Tengo un conocimiento claro y transparente
de las politicas y normas de personal de la
Institucion.

20.-Creo que los trabajadores son tratados bien,
independientemente del cargo que ocupan.

21.-El ambiente de la Institucidn permite
expresar opiniones con franqueza. A todo nivel
sin temor a represalias.

22.-El nombre vy prestigio del MINSA es
gratificante para mi.

D4

Interrelacion con
los compaiieros de

17.-Los compafieros de trabajo, en general,
estamos dispuestos a ayudarnos entre nosotros
para completar las tareas, aunque esto signifique
un mayor esfuerzo.

trabajo 18.-Estoy satisfecho con los procedimientos
disponibles para resolver los reclamos de los
trabajadores.
13.- Tengo suficiente oportunidad para recibir
D5 capacitacion que permita el desarrollo de mis

Oportunidades de
progreso

habilidades asistenciales para la atencién
integral.

14.-Tengo suficiente oportunidad para recibir
capacitacion que permita mi desarrollo humano.




D6

Trabajo en general

5.-Siento que puedo adaptarme a las
condiciones que ofrece el medio laboral de mi
centro de trabajo.

6.-La institucion me proporciona los recursos
necesarios, herramientas e instrumentos
suficientes para tener un buen desempefio en el
puesto.

7.-En términos generales me siento satisfecho
con mi centro laboral.

D7

Interrelacion con el
Jefe Inmediato

8.-Los Directivos y/o Jefes generalmente me
reconocen por un trabajo bien hecho.

9.-Los Directivos y/o Jefes solucionan problemas
de manera creativa y buscan constantemente la
innovacién y las mejoras.

10.-Los Directivos y Jefes demuestran un
dominio técnico y conocimientos de sus
funciones.

11.-Los Directivos y Jefes toman decisiones con
la participaciéon de los trabajadores del
establecimiento.

12.-Los Directivos del Centro laboral hacen los
esfuerzos necesarios para mantener informados
oportunamente a los trabajadores sobre los
asuntos que nos afectan e interesan, asi como
del rumbo de la institucidn.




OTROS APORTES QUE CONSIDERA PUEDE SER VALIOSO PARA LA INVESTIGACION (formulacion de preguntas,
alguna dimension no ha sido considerada en el instrumento y que es de relevancia para ser considerado, otros):

Huancayo, 23 de abril del 2021.

DNI N°: 41665934



CRITERIO DE JUECES

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO : NILTON DAVID VILCHEZ GALARZA

TITULO PROFESIONAL : PSICOLOGO

GRADO OBTENIDO (PREGRADO) : BACHILLER

CENTRO ACADEMICO DE FORMACION : UPLA

GRADO OBTENIDO (POSGRADO) : MAGISTER

CENTRO ACADEMICO DE FORMACION: UCV

ESPECIALIDAD : PSICOLOGIA EDUCATIVA

ANOS DE EXPERIENCIA : 9 ANOS

INSTITUCION EN LA QUE LABORA : UPLA

CARGO LABORAL/ RESPONSABLE : PSICOPEDAGOGICO DE SALUD-UPLA

EN RESUMEN, CUAL ES SU OPINION SOBRE EL INSTRUMENTO

ENCUESTA DE SATISFACCION LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD

(Elaborado por el Ministerio de Salud, 2002)
ADECUADO 1 MEDIANAMENTE ADECUADO 2

DNI N°: 41665934

CONSTANCIA

INADECUADO 3

Huancayo, 23 de abril del 2021.



Juicio de experto

Yo, NILTON DAVID VILCHEZ GALARZA, con Documento Nacional de Identidad N°
41665934 certifico que realice el juicio de experto del instrumento “ENCUESTA DE
SATISFACCION LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD (Elaborado por el
Ministerio de Salud, 2002)”, cuyo responsable es la investigadora ESPINOZA TAYPE,
MAGDALENA con DNI N° 44199083, la cual solicitan el apoyo a fin de realizar la
investigacion: “SINDROME DE BURNOUT Y SATISFACCION LABORAL EN
PROFESIONALES DE SALUD DEL CENTRO DE SALUD PAUCARA-
ACOBAMBA-HUANCAVELICA-2021".

Huancayo, 23 de abril del 2021.

OG0

C.Ps.P. N* 20814

DNI N°: 41665934



ANEXO G (3)

JUICIO DE EXPERTOS
Experto: Karina Caballero Arroyo Profesion: Psicologa Cargo: Docente en Universidad Tecnoldgica del Pert Region:
Junin
INSTR IONES:

A continuacion, usted tiene columnas enumeradas por cuadros para evaluar cada una de las preguntas del Instrumento para medir el sindrome

de Burnout Inventario de Burnout de Maslach (MBI) de Cristina Maslach y Jackson. Adaptacion Peruana de Llaja, Sarriay Garcia

(2007) respectivamente en seis columnas con criterios diferentes:

Marque en el espacio en blanco para cada pregunta con un check (v) si no le encuentra ninguna objecién, o una (X) si tiene que modificarse

en ese aspecto la pregunta.

La modificacion de algunos términos o agregados que deba realizarse podréa ser detallada en la columna de observaciones o al final.
Por favor utilice letra legible y sea ordenado, a fin de hacer mas facil la interpretacion del mismo.

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Inventario de “Burnout” de Maslach (MBI). Adaptacién Peruana de
Llaja, Sarriay Garcia (2007).

Suficiencia | Relevancia | Coherencia Claridad OBSERVACIONES

DIMESIONES ITEMS SI NO SI NO SI NO SI | NO | /SUGERENCIAS
1) Me siento emocionalmente v v v v
agotado por mi trabajo.

2) Me siento cansado al final de la | v v v v
jornada de trabajo.
D1 3) Me siento fatigado cuando me v v v v

Agotamient levanto por la mafiana y tengo que

gotamiento enfrentarme con otro dia de
emocional .
trabajo.
6) Trabajar todo el dia con mucha | ¢ v v v

gente es un esfuerzo.

8) Siento que mi trabajo me esta v v v v
desgastando.




13) Me siento frustrado con mi
trabajo.

14) Siento que estoy demasiado
tiempo en mi trabajo.

16) Trabajar directamente con
personas me cansa.

20) Me siento como si estuviese al
limite de mis posibilidades de
hacer este trabajo.

D2
Despersonalizacion

5) Creo que trato a los usuarios y/o
colegas como si fueran objetos
impersonales.

10) Me he vuelto mas indiferente
con la gente desde que ejerzo esta
profesion.

11) Me preocupa el hecho de que
este trabajo me esté endureciendo
emocionalmente.

15) Siento que realmente no me
preocupa lo que le ocurre a los
usuarios y/o colegas en el trabajo.

22) Pienso que mis colegas y/o los
usuarios me culpan por alguno de
sus problemas.

D3
Realizacién
personal

4) Facilmente comprendo cdmo se
sienten los usuarios y/o colegas del
trabajo.

7) Siento que trato con mucha
eficacia las dificultades de los
usuarios y/o colegas del trabajo.

9) Siento que influyo positivamente
en la vida de otras personas a
través de mi trabajo.




12) Me siento muy activo cuando v v v v
estoy en mi trabajo.

17) Siento que puedo crear con| v v v
facilidad un ambiente agradable en
mi trabajo.

18) Me siento a gusto después de v N4 v v
haber finalizado mi jornada de
trabajo.

19) Creo que consigo muchas cosas | N4 v v
valiosas en este trabajo

21) Siento que en mi trabajo los v N4 v v
problemas emocionales son
tratados de manera adecuada.

OTROS APORTES QUE CONSIDERA PUEDE SER VALIOSO PARA LA INVESTIGACION (formulacion de preguntas, alguna
dimensidn no ha sido considerada en el instrumento y que es de relevancia para ser considerado, otros):
Huancayo, 23 de abril de 2021

DNI N°41089346



CRITERIO DE JUECES

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO : Karina Magaly Caballero Arroyo

TITULO PROFESIONAL : Psicbloga
GRADO OBTENIDO (PREGRADO) : Licenciada en Psicologia
CENTRO ACADEMICO DE FORMACION: Universidad Inca Garcilaso de la Vega
GRADO OBTENIDO (POSGRADO) : Magister
CENTRO ACADEMICO DE FORMACION: Universidad Nacional del Centro del Pert
ESPECIALIDAD : Psicologia Educativa
ANOS DE EXPERIENCIA : 9 afios
INSTITUCION EN LA QUE LABORA :  UNIVERSIDAD TECNOLOGICA
DEL PERU

CARGO LABORAL/ RESPONSABLE : DOCENTE
TRABAJOS PUBLICADOS I--
OTROS MERITOS D

EN RESUMEN, CUAL ES SU OPINION SOBRE EL INSTRUMENTO

INVENTARIO “BURNOUT” DE MASLACH (MBI)
ADECUADO 1 MEDIANAMENTE ADECUADO 2|:|INADECUADO 3

El instrumento es adecuado, procede su aplicacion.

DNI N°41089346

CONSTANCIA



Juicio de experto

Yo, Karina Magaly Caballero Arroyo, con Documento Nacional de Identidad N°
41089346 certifico que realicé el juicio de experto del instrumento INVENTARIO
“BURNOUT” DE MASLACH (MBI) DE CRISTINA MASLACH Y JACKSON.
ADAPTACION PERUANA DE LLAJA, SARRIA Y GARCIA (2007), cuyo
responsable es la investigadora ESPINOZA TAYPE, MAGDALENA con DNI N°
44199083, la cual solicita el apoyo a fin de realizar la investigacion: “SINDROME DE
BURNOUT Y SATISFACCION LABORAL EN PROFESIONALES DE SALUD

DEL CENTRO DE SALUD PAUCARA- ACOBAMBA-HUANCAVELICA, 2021”.

Huancayo, 23 de abril de 2021
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DNI N° 41089346



JUICIO DE EXPERTOS

Experto: Karina Caballero Arroyo Profesion: Psicologa  Cargo: Docente en Universidad Tecnoldgica del Peru Region:
Junin
INSTR IONES:

A continuacion, usted tiene columnas enumeradas por cuadros para evaluar cada una de las preguntas del instrumento para medir la
satisfaccion laboral en profesionales de salud respectivamente en seis columnas con criterios diferentes:

Marque en el espacio en blanco para cada pregunta con un check (v) si no le encuentra ninguna objecién, o una (X) si tiene que modificarse
en ese aspecto la pregunta.

La modificacion de algunos términos o agregados que deba realizarse podré ser detallada en la columna de observaciones o al final.

Por favor utilice letra legible y sea ordenado, a fin de hacer mas facil la interpretacion del mismo.

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: ENCUESTA DE SATISFACCION LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD
(Elaborado por el Ministerio de Salud, 2002)

DIMENSIONES ITEMS Suficiencia | Relevancia Coherencia | Claridad OBSERVACIONES/
SUGERENCIAS
SI NO SI NO SI NO SI NO
1.-Los objetivos VARYA v v v
responsabilidades de mi puesto
D1 de trabajo son claros, por tanto

sélo que se espera de mi.

Trabajo Actual 2.-El trabajo en mi servicio esta | v v N4
bien organizado.
3.-En mi trabajo, siento que| v v v
puedo poner en juego ¥y
desarrollar mis habilidades.




4.-Se me proporciona
informacién  oportuna y
adecuada de mi desempefio y
resultados alcanzados.

D2

Remuneracione
s

e incentivos

15.- Mi sueldo o remuneracion es
adecuada en relacion al trabajo
que realizo.

16.-La instituciéon se preocupa
por las necesidades primordiales
del personal.

D3

Ambiente de
trabajo

19.-Tengo un conocimiento claro
y transparente de las politicas y
normas de personal de la
Institucidn.

20.-Creo que los trabajadores
son tratados bien,
independientemente del cargo
que ocupan.

21.-El ambiente de la Institucion
permite expresar opiniones con
franqueza. A todo nivel sin temor
arepresalias.

22.-El nombre y prestigio del
MINSA es gratificante para mi.

D4

Interrelacion
con los
compaiieros de
trabajo

17.-Los compafieros de trabajo,
en general, estamos dispuestos a
ayudarnos entre nosotros para
completar las tareas,aunque esto
signifique un mayor esfuerzo.

18.-Estoy satisfecho con los
procedimientos disponibles para
resolver los reclamos de los
trabajadores.




D5

Oportunidades
de progreso

13.- Tengo suficiente
oportunidad para recibir
capacitacion que permita el
desarrollo de mis habilidades
asistenciales para la atencién
integral.

14.-Tengo suficiente
oportunidad para recibir
capacitacion que permita mi
desarrollo humano.

D6

Trabajo en
general

5.-Siento que puedo adaptarme a
las condiciones que ofrece el
medio laboral de mi centro de
trabajo.

6.-La institucién me proporciona
los recursos necesarios,
herramientas e instrumentos
suficientes para tener un buen
desempeiio en el puesto.

7.-En términos generales me
siento satisfecho con mi centro
laboral.

D7

Interrelacion
con el Jefe
Inmediato

8.-Los Directivos y/o Jefes
generalmente me reconocen por
un trabajo bien hecho.

9.-Los Directivos y/o Jefes
solucionan problemas de manera
creativa y buscan
constantemente la innovacién y
las mejoras.

10.-Los  Directivos y Jefes
demuestran un dominio técnicoy
conocimientos de sus funciones.

11.-Los Directivos y Jefes toman
decisiones con la participaciéon
de los trabajadores  del
establecimiento.




12.-Los Directivos del Centro| v v v
laboral hacen los esfuerzos
necesarios para  mantener
informados oportunamente a los
trabajadores sobre los asuntos
que nos afectan e interesan, asi
como del rumbo de la institucidn.

OTROS APORTES QUE CONSIDERA PUEDE SER VALIOSO PARA LA INVESTIGACION (formulacion de preguntas,
alguna dimension no ha sido considerada en el instrumento y que es de relevancia para ser considerado, otros):

Huancayo, 23 de abril de 2021.

DNI N°41089346



CRITERIO DE JUECES

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO : Karina Magaly Caballero Arroyo

TITULO PROFESIONAL : Psicéloga

GRADO OBTENIDO (PREGRADO) : Licenciada en Psicologia

CENTRO ACADEMICO DE FORMACION: Universidad Inca Garcilaso de la Vega

GRADO OBTENIDO (POSGRADO) : Magister

CENTRO ACADEMICO DE FORMACION: Universidad Nacional del Centro del Perd

ESPECIALIDAD : Psicologia Educativa

ANOS DE EXPERIENCIA : 9 afios

INSTITUCION EN LA QUE LABORA : UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DEL
PERU

CARGO LABORAL/ RESPONSABLE : DOCENTE

TRABAJOS PUBLICADOS D --

OTROS MERITOS D
EN RESUMEN, CUAL ES SU OPINION SOBRE EL INSTRUMENTO

ENCUESTA DE SATISFACCION LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD
(Elaborado por el Ministerio de Salud, 2002)

ADECUADO 1 MEDIANAMENTE ADECUADO 2 I:IINADECUADO3

Huancayo, 23 de abril de 2021
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DNI N°41089346

CONSTANCIA




Juicio de experto

Yo, Karina Magaly Caballero Arroyo, con Documento Nacional de Identidad N°
41089346 certifico que realicé el juicio de experto del instrumento “ENCUESTA DE
SATISFACCION LABORAL DEL PERSONAL DE SALUD (Elaborado por el
Ministerio de Salud, 2002)”, cuyo responsable es la investigadora ESPINOZA TAYPE,
MAGDALENA con DNI N° 44199083, la cual solicita el apoyo a fin de realizar la
investigacion: “SINDROME DE BURNOUT Y SATISFACCION LABORAL EN
PROFESIONALES DE SALUD DEL CENTRO DE SALUD PAUCARA-

ACOBAMBA-HUANCAVELICA, 2021”.

Huancayo, 23 de abril de 2021.

DNI N° 41089346



ANEXOH

Variable de sindrome de burnout

DATA DE PROCESAMIENTO DE DATOS

Estadisticos
Sindrome de burnout

N Valido 61
Perdidos 0

Media 55.33

Mediana 53.00

Desv. Desviacion 18.886

Varianza 356.691

Minimo 18

Maximo 116

Sindrome de Burnout
Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje valido Porcentaje acumulado

Valido 18 1 1.6 1.6 1.6
22 2 3.3 3.3 4.9
27 1 1.6 1.6 6.6
30 1 1.6 1.6 8.2
32 1 1.6 1.6 9.8
36 1 1.6 1.6 115
38 1 1.6 1.6 13.1
39 1 1.6 1.6 14.8
40 1 1.6 1.6 16.4
41 2 3.3 3.3 19.7
43 2 3.3 3.3 23.0
44 3 4.9 4.9 27.9
45 2 3.3 3.3 31.1
46 2 3.3 3.3 34.4
48 1 1.6 1.6 36.1




49 1 1.6 1.6 37.7
50 3 4.9 4.9 42.6
51 1 1.6 1.6 44.3
52 2 3.3 3.3 47.5
53 2 3.3 3.3 50.8
54 1 1.6 1.6 52.5
55 2 3.3 3.3 55.7
56 1 1.6 1.6 57.4
57 1 1.6 1.6 59.0
58 2 3.3 3.3 62.3
59 1 1.6 1.6 63.9
60 3 4.9 4.9 68.9
61 1 1.6 1.6 70.5
62 3 4.9 4.9 75.4
63 2 3.3 3.3 78.7
65 2 3.3 3.3 82.0
68 2 3.3 3.3 85.2
75 1 1.6 1.6 86.9
77 1 1.6 1.6 88.5
84 1 1.6 1.6 90.2
87 1 1.6 1.6 91.8
88 1 1.6 1.6 93.4
92 1 1.6 1.6 95.1
93 1 1.6 1.6 96.7
98 1 1.6 1.6 98.4
116 1 1.6 1.6 100.0

Total 61 100.0 100.0




Variable de satisfacciéon laboral

Estadisticos
Satisfaccion laboral

N Valido 61
Perdidos 0

Media 59.79

Mediana 58.00

Desv. Desviacion 11.573

Varianza 133.937

Minimo 50

Méaximo 98

Satisfaccion laboral
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado

Vaélido 50 10 16.4 16.4 16.4
51 18 29.5 29.5 45.9
57 1 1.6 1.6 475
58 12 19.7 19.7 67.2
60 2 3.3 3.3 70.5
65 4 6.6 6.6 77.0
69 1 1.6 1.6 78.7
72 1 1.6 1.6 80.3
73 4 6.6 6.6 86.9
76 1 1.6 1.6 88.5
77 1 1.6 1.6 90.2
80 1 1.6 1.6 91.8
81 2 3.3 3.3 95.1
84 1 1.6 1.6 96.7
86 1 1.6 1.6 98.4
98 1 1.6 1.6 100.0
Total 61 100.0 100.0




ANEXO | '
DECLARACION DE CONFIDENCIALIDAD

Yo Magdalena Espinoza Taype, identificado (a) con DNI N° 44199083 egresado de la
escuela profesional de Psicologia, (vengo/habiendo) implementando/ implementado el
proyecto de tesis titulado “Sindrome de Burnout y Satisfaccion laboral en Profesionales
de Salud del Centro de Salud Paucara-Acobamba-Huancavelica,2021”, en ese contexto
declaro bajo juramento que los datos que se generen como producto de la investigacion, asi
como la identidad de los participantes seran preservados y seran usados Gnicamente con
fines de investigacion de acuerdo a lo especificado en los articulos 27 y 28 del Reglamento
General de Investigacion y en los articulos 4 y 5 del Codigo de Etica para la investigacion
Cientifica de la Universidad Peruana Los Andes , salvo con autorizacion expresa y

documentada de alguno de ellos.

Paucard, 15 de Mayo 2021.

o
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Huella Digital 2~

Apellidos y nombres: Espinoza Taype, Magdalena

Responsable de investigacion



ANEXO J (1)

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Luego de haber sido debidamente infonnada/o de los objetivos, procedimientos y
riesgos hacia mi persona corno parte de la investigacion denominada ""Sindrome de
burnout y satisfaccion laboral en profesionales de Salud del Centro de Salud
Paucard- Acobamba- Huancavelica-2021"", mediante la firma de este documento
acepto participar voluntanamente en el trabajo que se esta llevando a cabo conducido
por la investigadora responsable: "Espinoza Taype, Magdalena bachiller de la
Universidad Peruana Los Andes".

Se me ha nouficado que mi participacion es totalmente libre y voluntaria y que aun
después de imciada puedo rehusarmc a responder cualquiera de las preguntas o
decidir suspender mi participacion: en cualquier momento, sin que ello me ocasione
ningéin perjuicio. Asimismo, se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y
aportes seran absolutamente confidenciales y que las conocera sélo el equipo de
profesionales involucradas/os en la investigacion; y se me ha informado que se
resguardara mi identidad en la obtencion, elaboracion y divulgacion del material
producido.

Entiendo que los resultados de la investigacion me seran proporcionados si los

solicito y que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar
en el mismo me seran respondidas.
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ANEXO J (2)

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Luego de haber sido debidamente infonnada/o de los objetivos, procedimientos y
riesgos hacia mi persona como parte de la investigacion denominada "Sindrome de
burnout y satisfaccion laboral en profesionales de Salud del Centro de Salud
Pautara- Acobamba- Huancavelica-2021", mediante la firma de este documento
acepto participar voluntariamente en el trabajo que se esta llevando a cabo conducido
por la investigadora responsable: "Espinoza Taype, Magdalena bachiller de la
Universidad Peruana Los Andes".

Se me hanotificado que mi participacion es totalmente libre y voluntaria y que aln
después de iniciada puedo rebusarme a responder cualquiera de las preguntas o
decidir suspender mi participacion en cualquier momento, sin que ello_me ocasione
ningun perjuicio. Asimismo, se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y
aportes seran absolutamente confidenciales y que las conocera soélo el equipo de
profesionales involucradas/os en la investigacion, y se me ha informado que se
resguardara mi identidad eu la obtencion, elaboracion y divulgacion del material
producido.

Entiendo que los resultados de la investigacion me seran proporcionados si los

solicito y que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a parncipar
en el mismo me seran respondidas
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ANEXO K Fotos de Evidencia
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