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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre el sindrome de Burnout y la satisfaccién laboral
de los colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021. Método: La
investigacion fue de enfoque cuantitativo, disefio no experimental y alcance
correlacional; se consider6 como muestra a 52 colaboradores del Centro de Salud
Catalina Huanca, el procesamiento de los datos se realiz6 en el programa estadistico
SPSS version 25, donde se estuvo integrado los andlisis descriptivos (tablas y figuras)
y el andlisis inferencial (Rho Spearman). Resultado: Sobre la relacion entre el
sindrome de Burnuot y la satisfaccion laboral, se hallo que el valor de significancia es
0.000 menor al 0.05, razén por la cual se rechazé la hipotesis nula y se acepta la
hipétesis alterna; es decir existe relacion entre el sindrome de Burnuot y la
satisfaccion laboral teniendo una correlacion negativa considerable (Rho de
Spearman = 0.-826). Conclusion: Se concluye que la relacion es negativa entre el
sindrome de Burnuot y la satisfaccion laboral, es decir, a mayor desarrollo del
sindrome de Burnuot en el centro de salud, menor son los niveles de satisfaccion

laboral.

Palabras clave: Burnuot, satisfaccion, laboral.



ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between Burnout syndrome and job
satisfaction of the collaborators of the Catalina Huanca Health Center - Lima 2021.
Method: The research had a quantitative approach, non-experimental design and
correlational scope; 52 collaborators of the Catalina Huanca Health Center were
considered as a sample, the data processing was carried out in the SPSS version 25
statistical program, where descriptive analysis (tables and figures) and inferential
analysis (Rho Spearman) were integrated. Results: On the relationship between
Burnuot syndrome and job satisfaction, it was found that the significance value is 0.000
less than 0.05, which is why the null hypothesis was rejected and the alternative
hypothesis is accepted; that is, there is a relationship between Burnuot syndrome and
job satisfaction having a considerable negative correlation (Spearman's Rho = 0.826).
Conclusion: It is concluded that there is a negative relationship between Burnuot
syndrome and job satisfaction, that is, the greater the development of Burnuot
syndrome in the health center, the lower the levels of job satisfaction.

Keywords: Burnuot, satisfaction, job.
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l. INTRODUCCION

En la actualidad, se esta viviendo un entorno lleno de cambios y desarrollo que
direccionan hacia una vida cada vez mas acelerada, donde todos tienen que
adaptarse a las necesidades y metas que el contexto asi lo demande. Por lo que, una
de los problemas laborales que se presenta en este tipo de profesiones es el sindrome
de burnout, propio de profesiones que estan en contacto diario y directo con personas

en condiciones dificiles.

El desempefio laboral se ve afectado directamente por la salud mental de los
trabajadores, que a su vez puede verse afectada por las tareas repetitivas que
realizan, el cual genera estrés e insatisfaccion personal. Estos problemas ocurren con
bastante frecuencia, especialmente en instalaciones publicas y centros de salud,
donde hay contacto directo con los usuarios, lo que puede afectar la capacidad de las

personas para trabajar en la instalacion y afectar la calidad y eficacia de la atencion.

En el presente trabajo, se investigd con el fin de determinar la relacion entre
el sindrome de Burnout y la satisfaccién laboral de los colaboradores del Centro. de
Salud Catalina Huanca - Lima 2021. Por lo que se desarroll6 el presente estudio, que

contara con la siguiente estructura:

En el capitulo I, se realiza la introduccién y la estructura del contenido de la
investigacion. En el capitulo Il se presenta la .descripcion de la realidad problematica
el planteamiento del problema y objetivos, justificacion alcances y limitaciones de la
investigacion. En el capitulo 1ll, comprende el marco tedrico que sefiala los
antecedentes de estudio, el desarrollo de la tematica correspondiente con las bases
tedricas y cientificas, y la identificacion de las variables. En el capitulo IV, comprende
el marco metodoldgico, el cual detalla el tipo y disefio de investigacion, se indican la
operacionalizacion de variables, se cita también la hipétesis general y las hipotesis
especificas, la poblacién y muestra, el método y las técnicas de investigacion, asi
como la descripcion de los instrumentos utilizados y por altimo el plan de analisis
estadistico e interpretacion de los datos. En el capitulo V, comprende el analisis e
interpretacion de los datos, el resultado descriptivo de las variables y dimensiones,
asi como la prueba de normalidad para la variable en estudio y los procedimientos
correlacionales. En el capitulo VI, comprende las discusiones, conclusiones y

recomendaciones que se muestran de acuerdo al logro de los objetivos que se planteo



en la investigacion de tesis. Concluyendo, las referencias bibliograficas empleadas
gue complementan la investigacion que han facilitado el desarrollo de la presente

investigacion, como también la recoleccion- de datos y los anexos.
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[I.LPLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
2.1. Descripcion de la realidad problematica

El Sindrome de Burnout o sindrome del desgaste profesional es una
enfermedad que afecta al ser humano, en especial a personas que atienden o cuidan
personas. En este caso la enfermeria, que es una profesion que demanda en el

cuidado del paciente los centros hospitalarios publicos o privados

Segun Organizacion Mundial de Salud (OMS) el sindrome de Burnout es un
trastorné que cada vez incrementa su prevalencia y esta afectando la salud mental
de los trabajadores del sector salud. Asimismo, la organizacion resalta que el “recurso
humano” es el mas importante vital para el adecuado funcionamiento de un sistema
de salud. Por lo que estima que el sindrome burnout afecta al 10% de los trabajadores

y en sus formas mas graves entre el 2% y 5%.

Para Rodriguez (2019) los trastornos de estrés por factores de carga de
trabajo, falta de motivacion o un ambiente de trabajos toxicos. Generan prevalencia
en los trabadores del 67% de sintomas nerviosismo en Espafa, irritabilidad 86%,
también 84.7% alteracion del suefio y dolor de cabeza 68,8 % finalmente 61.5%

sensacion de agobio.

En América, de acuerdo con la revista “Mundo De Hoy” de México, el sindrome
de Burnuot presenta una serie de sintomas como estrés cronico por el trabajo. El
primer lugar México obtiene 75% superando China con 73% y por ultimo Estados
Unidos 59%. 4

En el Peru, segun el diario Gestion (2019) se evidencia constante noticias
vinculadas estrés laboral producido por una sobrecarga continua y permanente del
trabajo que genera ansiedad o depresion también indica un efecto extremo es
Bornuot o sindrome del trabajador quemado, el cual genera sensacién de
agotamiento. Avalos sostiene que el estrés laboral no solo impacta en la salud del
trabajo sino afecta incluso a la propia empresa generando baja productividad y
también ausentismos laborales, abandono del centro de trabajo, descanso médicos y
necesidad de reemplazo. Asimismo, en un estudio desarrollado por Sarmiento,

(2019) en Lima encontrd que grupo mas afectados con el sindrome de Burnout son
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los médicos 16.3% luego 8.3% enfermeras detalla la afirmacion una persona de cada

10 personas padece sindrome de Burnout.

El Instituto Nacional de Salud Mental (INSM, 2021) realiz6 un estudio
epidemiologico para “conocer el impacto de la pandemia en la salud mental de la
poblacién adulta que vive en la capital. Los resultados revelaron que el 52.2 % de la
poblaciéon de Lima Metropolitana sufre de estrés moderado a severo causado
principalmente por los problemas de salud, econdmicos o familiares, como
consecuencia de la COVID-19” (p.4).

Por otro lado, segun la encuesta desarrollada por el diario Gestion (2014) sobre
satisfaccion laboral se encontré que mas de la mitad de .empleados no se encuentra
feliz en su centro de trabajo si, el 52% de encuestados afirmd sentir que sus ideas y
opiniones son poco valoradas en la empresa donde trabajan, y el 7% que considera
muy valoradas sus propuestas. La claridad de la comunicacién con el jefe directo es
otro aspecto considerado negativo por la mayoria de encuestados. El 52% considera

gue es bajo, 40% lo califica de bueno y solo el 8% de excelente..

Otro punto importante de la encuesta, es que se encontrd que los trabajadores
para -alcanzar los objetivos trasado tienen apoyo negativo. El 41% de trabajadores
sefala que el nivel de apoyo con el que cuentan es bajo. En tanto, el 28% lo considera
bueno y el 21%, excelente. Respecto al liderazgo de los lideres de la compafia y su
compromiso con la vision de la empresa, para el 47% es bajo. Solo el 9% lo considera

excelente y el 44%. bueno (Gestion, 2014).

La institucion donde se realizé la investigacion fue en el Centro de Salud
Catalina Huanca, ubicada en el distrito EI Agustino de Lima — Este, en esta entidad

se realizan atencion de urgencia area de topico y consulta externa.

El problema en la entidad antes indicada, es la demanda de pacientes
haciendo cola desde muy temprano para ser atendidos contando con area de triaje,
consulta externa, medicina general atienden nifios, adultos y adultos mayores de
diferentes patologias. Asimismo, cuenta con area de COVID-19 destinado personal
médico y personal de enfermeria exclusivamente para esa area, area de topico
atienden urgencias y procedimiento, y control de nifios menores de 5 afios y vacunas,

obstetricia como planificacién familiar y otros procedimientos.
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Debido a lo antes indicado las jornadas laborables son extendidas de 12 horas,

teniendo en cuenta el nivel de responsabilidad ademas clima laboral y la

remuneracion; por lo que existe una prevalencia de estrés cronico, personales mal

humorados, descansos médicos, inasistencia de personal mayoria son mayores.

Considerando dicha problemética se planted las siguientes interrogantes:

2.2. Pregunta de investigacion general

¢Cudl es la relacion entre el sindrome burnout y satisfaccion laboral de los

colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021?

2.3. Preguntas de investigacion especificas

¢ Cuél es la relacion entre el agotamiento emocional y la satisfaccion laboral de
los colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 20217?

¢ Cuél es la relacién entre la despersonalizacion y la satisfaccion laboral en los

colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca?

¢,Cual es relacion entre la realizacion personal y la satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021?

2.4. Objetivo General

Determinar la relacion entre el sindrome de Burnout y la satisfaccion laboral de los

colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

2.5. Objetivos Especificos

Establecer la relacidon entre el agotamiento emocional y la satisfaccion laboral

de los colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

Establecer la relacion entre la despersonalizacion y la satisfaccion laboral de

los colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

Establecer la relacion entre la realizacion personal y la satisfaccion laboral de

los colaboradores del Centro de Salud Catalina- Huanca - Lima 2021.

2.6. Justificacién e importancia

2.6.1. Justificacion tedrica

La presente investigacion -se realizé con la finalidad de adquirir informacion

veraz a cerca del sindrome de burnout en los colaboradores del Centro de Salud
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Catalina Huanca y la influencia que este tiene sobre la satisfaccion laboral y de
acuerdo con los resultados que se obtengan identificar como el agotamiento
emocional, despersonalizacion y la realizacion personal influyen en la satisfaccion

laboral.

2.6.2. Justificacion préctica

La investigacion favorecera a toda la poblacidon, especialmente a aquellas
personas interesadas en investigar a cerca de la relacion entre el sindrome de burnout

y la satisfaccion laboral sobre las clinicas privadas del agotamiento- y el estrés.
2.6.3. Justificacion metodolégica

La investigacion se realizé cumpliendo. los estandares del método. cientifico,
de acuerdo con el tipo y disefio de investigacion ya determinadas, haciendo. el uso
de escalas psicolégicas (Inventario Burnout de Maslach MBI y la Escala de
Satisfaccion Laboral SL — SPC) validas y veridicas, las cuales nos permiten recolectar

datos de las- variables.
2.7. Alcances y limitaciones

La investigacion se realizo en el Centro de Salud Catalina Huanca; ubicado en
Calle Teresa Gonzales de Fanning 180 del distrito EI Agustino — Lima-Peru. Entre los

meses de octubre y diciembre del afio 2021.

Las limitaciones principales que surgieron en la investigacion fueron dos: En
primer lugar, la falta de colaboracién de entidades de salud para brindar las facilidades
para desarrollar el estudio. En segundo lugar, la falta de empatia y seriedad de las

enfermeras para responder los instrumentos de investigacion.
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I MARCO TEORICO
3.1 Antecedentes

En el contexto internacional se encontré la investigacion de Garcia (2021)
titulada: “Sindrome de Burnout y su influencia en la satisfaccion laboral de los
colaboradores del Hospital Basico less Guaranda”, en Ecuador, con la finalidad de
identificar la incidencia de la primera variable en estudio sobre la segunda en los
trabajadores del hospital en mencion. La metodologia fue descriptivo, correlacional y
cuantitativo de método deductivo y tipo no experimental. La muestra fue 117
colaboradores, se aplico como instrumento el cuestionario. Los resultados
determinaron que hay coeficiente de correlacion de Pearson de -0.814 entre
agotamiento emocional y satisfaccién laboral. Asimismo. entre logro personal y
satisfaccion laboral hay una correlacién de Pearson de -0.471 y por ultimo, entre la
despersonalizacion y satisfaccion laboral hay correlacion de Pearson de -0.553. Se
concluyé que el sindrome de burnout afecta significativamente la satisfaccion laboral

del personal hospitalario en las instalaciones en Guaranda..

Cubero y Wray (2020) realiz6 una investigacion denominada: “Riesgo de
burnout y su relacion con la satisfaccion laboral en el personal de enfermeria.
Departamento de Hemato-Oncologia, Hospital Nacional de Nifios”, en Costa Rica,
tuvo como objetivo identificar cuales son los peligros de padecir burnout , asu vez,
como esta se vincula con la satisfaccion de los profesionales. La metodologia fue tipo
correlacional, no experimental y transversal. La muestra estuvo constituida por 30
enfermeros. Los instrumentos utilizados fueron el Maslach Inventory para burnout y
el S10/12 para medir satisfaccion laboral. Los resultados determinaron que hay -una
correlacién significativa inversa (r=-.57, p<0.05) entre agotamiento emocional y la
satisfaccion laboral en su dimension ambiente fisico, es decir que a mayor
agotamiento emocional, menor satisfaccion con relacién al ambiente fisico. Asimismo,
una correlacion significativa inversa (r=-.38, p<0.05) entre despersonalizacion y la
satisfaccion en su dimension supervision, es decir que a mayor despersonalizacion,
menor satisfaccion en relacion a la supervision. Por ultimo, se presenta una
correlacion significativa positiva (r=.39, p< 0.05), entre la realizacién personal y la
satisfaccion en su dimension supervision, es decir que a mayor realizacion personal,

mayor serd la satisfaccion con relacion a la- supervision. Se concluyd, que mostraron
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un nivel de alto riesgo en la dimension de agotamiento emocional. Ademas, en
promedio los participantes mostraron indiferencia con relacion a las dimensiones de

la satisfaccion laboral.

Fontova et al. (2019) en su investigacion titulada: “Satisfaccion laboral y
sindrome de burnout en profesionales de un servicio de urgencias”, en Espafa, con
la finalidad de estudiar cuanto es la satisfaccion de los prestadores de servicios, que
realizan sus actividades en la zona de urgencias, asi mismo, identificar el desgaste
gue puedan presentar. La metodologia fue descriptivo con enfoque cuantitativo. La
muestra fue 65 profesionales de salud, se utiliz6 como instrumento un cuestionario,
se aplico la escala de Maslach Burnout Inventory. Los resultados determinaron que el
agotamiento emocional se vincula de manera no favorable con la satisfaccion laboral,
el cual se entienque que, el incremento en la satisfaccion laboral, menora el
agotamiento emocional (p=-0,301; p=0,021); la realizacion personal se vincula
eficientemente con la satisfaccion laboral (p=0,369; p=0,004), y la despersonalizacion
se relaciond de forma negativa con la satisfaccion (p=-0,400; p=0,002) todo ello con
la prueba de Spearman. Se concluyd, que hay una asociacion entre las dimensiones

de burnout y la satisfaccion laboral.

Leonardo y Choco (2018) desarrollaron una investigacion titulada: “Calidad de
vida profesional y Sindrome de Burnout en personal de enfermeria del Departamento
de Medicina Interna del Hospital Roosevelt’, en Guatemala, la finalidad del estudio
fue analizar como la calidad de vida laboral del personal de enfermeria se ve afectada
por el Sindrome Burnout. La metodologia fue transversal analitico. La muestra fue 55
enfermeros, y se emple6 el cuestionario de Maslach Burnout Inventory Human
Services Survey y el ProQOL. Los resultados determinaron una asociacion
significativa entre satisfaccion laboral y realizacion personal (Tau = .36; p = .014),
agotamiento emocional y satisfaccion laboral (Tau = .18; p = .227) y
despersonalizacion y satisfaccion laboral (Tau = .18; p = .281). Se concluyo, que la

satisfaccion laboral posee una relacion débil con las dimensiones de Burnout.

Vasquez et al. (2018) desarrollaron una investigacion titulada: “Relacioén entre
el burnout y | satisfaccién laboral en profesionales de la salud”, en Chile, tuvo como
objetivo identificar como la satisfaccion del trabajo se ve influido por el burnout en los

ambientes del Hospital Marti. La metodologia fue cuantitativa, de corte transversal,
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correlacional y de disefio no experimental. La muestra fue 166 colaboradores. Los
instrumentos utilizados fueron el Maslach Inventory para burnout y el S20/23 para
medir satisfaccion laboral. Los resultados determinaron que el 65.0% presento un
nivel bajo en agotamiento emocional, el 19.7% medio y el 15.3% alto. El 48.8%
presentd un nivel bajo en despersonalizacion, el 25.9% alto y el 25.3 medio. El 36.7%
presentd un nivel medio en realizacion personal, el 34.2% alto y el 29.1% bajo. En
satisfaccion laboral el 37.5% del personal esta bastante satisfecho, el 25% algo
satisfecho, 15.1% muy satisfecho, el 9.2% indiferentes, el 8.6% algo insatisfecho, el
3.9% bastante insatisfecho y solo el 0.7% muy insatisfecho. Se concluyd, que, cuando
se incrementa la satisfaccion de los colaboradores, se disminuye el sindrome de

burnout.

En el contexto nacional se encontro la investigacion de Carlos (2020) titulada:
“‘Sindrome de burnout y satisfaccion laboral en el profesional de enfermeria del
Hospital Belén Lambayeque”, tuvo como objetivo analizar como el Sindrome de
Burnout tiene incidencia sobre la satisfaccidon laboral en los trabajadores de
enfermeria. La metodologia fue de enfoque cuantitativo y transversal. La muestra fue
50 voluntarios. Se utilizé el instrumento Maslach Burnout Inventory (MBI), y la escala
general de satisfaccion. Los resultado . evidenci6é una incidencia de relacion media y
de forma inversa entre el sindrome de burnout y satisfaccién del profesional de
enfermeria; valor de 0.397, y significancia de 0.001. El 68% tuvo un nivel medio de
sindrome de burnou, el 16% un nivel bajo y medio. Ademas, se determiné un nivel
alto en realizacién personal y bajo en despersonalizacibn y agotamiento
emocional. El 66% tuvo un grado bastante satisfecho en satisfaccion laboral, el 26%
algo satisfecho, el 6% muy satisfecho y solo el 2% indiferente. Se concluyé, que existe
una relacion media entre el sindrome de burnout y satisfaccién laboral. Los
enfermeros presentan un nivel medio del sindrome de burnout y se encuentran

bastante. satisfechos.

Marcos (2020) desarrollé una investigacion titulada: “Sindrome de burnout y
satisfaccion laboral en personal del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé — 20197, el
propasito fue identificar como el Sindrome de Burnout se relaciona con la satisfaccion
del personal de enfermeria. La metodologia fue tipo aplicado y no experimental, de

nivel correlacional. La muestra fue 50 voluntarios. Se aplicé dos cuestionarios. El
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resultado fue que el Sindrome de Burnout se relaciona de manera significativa e
indirecta con la satisfaccion de los enfermeros, Rho=-0,366 con significancia de 0,009
< 0,05. Se encontr6 que 39 de los profesionales tiene una satisfaccion laboral
aceptable y solo 11 satisfecho, en agotamiento. emocional, despersonalizacion. y
realizacion personal con relacion a la satisfaccion laboral. Se concluy6, en el
personal de enfermeria hubo una alta presencia del Sindrome de Burnout por lo que,

los mismo no se encuentran satisfechos en las actividades que realizan.

Sarmiento (2020) desarroll6 una investigacion titulada: “Sindrome de Burnout
y satisfaccién laboral en el departamento de Emergencia del Hospital Antonio Lorena
del Cusco 2017”7, la finalidad fue estudiar si la satisfaccion del personal que trabaja en
emergencia se ve influida por sindrome de burnout. La metodologia fue descriptivo
correlacional analitico, de disefio no experimental transversal, de enfoque
cuantitativo. La muestra estuvo constituida por 110 colaboradores. Se utilizé el
Inventario de Maslach y la encuesta de Satisfaccion Laboral del Ministerio de Salud.
Los resultados indicaron que 8 personales con sindrome de burnout se encontraron
insatisfecho con la satisfaccion laboral, 2 indiferente y solo 1 satisfecho. Al analizar
las dimensiones se presentd un alto agotamiento emocional que se encontraban
insatisfechos con la satisfaccion laboral, los que presentaron alta despersonalizacion
fueron indiferentes y baja realizacion personal también fueron indiferentes. Se
concluyd, que hay incidencia del sindrome de Burnout sobre la Satisfaccion de los

colaboradores del servicio- de emergencia.

Taype y Pérez (2018) desarrollaron una investigacion titulada: “Sindrome de
Burnout y satisfaccion laboral en enfermeras del Hospital Regional docente clinico
Quirargico Daniel Alcides Carrién, Huancayo-2017”, con el propésito de analizar la
satisfaccion laboral en relacion con el sindrome de burnout. La metodologia fue
correlacional y descriptivo, con enfoque cuantitativo, cuya muestra fueron 92
profesionales de enfermeria. Se utilizé dos instrumentos: el Inventario “Burnout” de
Maslach, y la escala SL-SPC. Los resultados determinaron que con relacional al
Sindrome de Burnout el 38% presento regular satisfaccion laboral, el 34.8% parcial
insatisfaccion, el 10.9% alta satisfaccion, 10.9% parcial satisfaccion y solo el 5.4%
alta satisfaccion. Se presentd un nivel alto de agotamiento emocional, en

despersonalizacidn y en la realizacion personal con un nivel parcial de insatisfaccion
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en cada dimension. Se concluyd, que satisfaccion laboral de las enfermeras Hospital
Daniel Alcides Carrién se ve influido por el sindrome de burnout.

Casos y Chavez (2020) desarrollaron una investigacion titulada: “Sindrome de
burnout y satisfaccién laboral en personal de salud de anestesiologia y centro
quirargico del Hospital Belén - Trujillo, 2020”, con la estudiar la satisfaccion laboral
del personal anestesidlogo y quirdrgico y como se relaciona con el sindrome de
burnout. La metodologia fue tipo basica, transversal y correlacional. La muestra fue
56 trabajadores. Se aplico el cuestionario de Maslach y la escala de satisfaccion. Los
resultados determinaron que no existe relacion significativa entre el agotamiento
emocional y la satisfaccion laboral (X? de 4.84 y p=0.3038), resultando un nivel
intermedio de agotamiento emocional y un personal satisfecho. Si existe relacion
significativa entre la despersonalizacion y la satisfaccion laboral (X2 de 10.30 y
p=0.0357), hay menor presencia de despersonalizacion y mayor satisfacciéon laboral.
No existe relacion significativa entre la falta de realizacion personal y la satisfaccién
laboral (X? de 0.19 y p=0.9100), determinando un nivel intermedio con personal
satisfecho. Se concluyd, que no hay incidencia del sindrome de burnout hacia la

satisfaccion labora de los colaboradores.
3.2. Bases tedricas

3.2.1 Sindrome de Burnout (SB)

3.2.2.1 Concepto

El Sindrome de Burnout (SB) se define como la percepcion de la decepcion y
fracaso, un desgaste causado por el exceso de trabajo y problemas psicosociales.
Comienza con un estrés emocional que lleva al agotamiento del empleado, quien
luego muestra comportamientos distantes y escepticismo hacia sus pacientes
(Castafieda y Tineo, 2017).

El SB ocurre como una respuesta sostenida a estresores crénicos de indole
emocional e interpersonal (Grau-Alberola et al., 2010). Su progreso se da tras la la

experiencia subjetiva y el estrés crénico en el trabajo (Ferraz y Grau-Alberola, 2019).
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El sindrome de Burnout, también conocido como trabajador abrumado, es un
tipo de estrés laboral diagnosticado crénicamente, que se caracteriza por el
agotamiento fisico y mental de las personas con este sindrome, que incluye la falta
de motivacion por el trabajo que se realiza y otras tensiones laborales fisicas y
emocionales. El burnout ha sido reconocido como un problema y esta apareciendo
cada vez con mayor frecuencia entre los profesionales médicos, afectando su calidad
en el trabajo, calidad y seguridad en el cuidado de los enfermos que estan internados.
Este sindrome, es una condicidn seria relativamente reciente (por primera vez fue en
la década de 1970) relacionada con el estrés laboral. Es un trastorno emocional
relacionado con el trabajo con implicancias corporales y mentales. Inclusive, es

considerado como uno de los causantes de las renuncias en los centros de trabajos.

Las consecuencias en la salud tienen efectos a nivel organizacional, afectando
las tasas de absentismo, bajas y asistencia por enfermedad, o el hecho de que el
trabajador no goza de una salud 6ptima. Algunas investigaciones sugieren incluir el
presentismo como una medida a considerar en las intervenciones de salud preventiva,
ya que se asocia a graves consecuencias para la salud de los trabajadores (abuso de
sustancias y problemas psiquiatricos) y organizacion (baja productividad y
absentismo) (Pohling et al., 2016).

3.2.1.2 El proceso del SB

Segun Gil-Monte (2005) el proceso del SB es el fruto de una accién reciproca
entre el entorno de trabajo y las caracteristicas individuales. EI ambiente de trabajo
sera el activador principal de los sintomas y su progresion, ya que existen un sinfin
de elementos que causan el estrés, e influyen de forma distinta en la intensidad y
frecuencia con la que estos sintomas se desarrollan. Las determinadas variables
personales, como por ejemplo las sociodemograficas y las de personalidad, también
juegan un papel importante, por lo que, pueden incidir en la intensidad con la que el

personal percibe dichos sintomas, asi como las consecuencias.

Asimismo, GilMonte (2005) indica que una de las razones mas comunes de
culpabilidad en los empleados es la existencia de pensamientos dafinos sobre el
cliente o el destinatario del servicio. Ademas, ese sentir esta ligado a una relacion fria

y deshumanizante con ellos, convirtiendo al trabajador en una persona indeseable.
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Ademas, el autor indica que estos pensamientos combinados con el agotamiento
mental y la falta de entusiasmo por el trabajo pueden conllevar a la baja autoestima,

inclusive, a la depresion.

En repetidas ocasiones los pensamientos negativos estadn motivados por sus
jefes o superiores de los trabajadores. Aunque, con frecuencia, los problemas
organizativos no son responsabilidad de los trabajadores, los supervisores suelen
culpar a los trabajadores. En tal sentido, cuando los trabajadores tienen problemas
emocionales derivados del estrés laboral, la respuesta del superior es que el problema
es de una sola persona y debe ser resuelta por el propio trabajador. Esto crea la
impresion de que todos los males de los trabajadores son provocados por ellos

mismos y no por el entorno laboral (Ferraz y Grau-Alberola, 2019).

Esta culpa a menudo lleva a los trabajadores a involucrarse mas en el
cumplimiento de sus funciones, ya que aquellos que se sienten culpables tienden a
estar mas comprometidos en el trabajo que otros (Flynn y Schaumberg, 2012). Si un
trabajador tiende a sentirse culpable, estara mas involucrado en su trabajo para evitar
y corregir resultados negativos, como enojar a los clientes, no cumplir con los plazos
0 generar trabajos de calidad. Dado que las personas que tienden a sentirse
culpables son muy renuentes a decepcionar a otros, es posible que estén mas
motivadas para poner un esfuerzo considerable en el trabajo con el objetivo de
completar la tarea asignada, pero, esto no es considerado como una estrategia

favorable.
Gil-Monte (2005) plantea dos perfiles de trabajadores para el desarrollo del SB:

En el Perfil 1, los trabajadores encuentran u(tiles las estrategias de
distanciamiento para lidiar con la pérdida de entusiasmo en el trabajo y el agotamiento
mental. Estas estrategias suelen ser comportamientos groseros y sarcasticos hacia
los destinatarios del servicio o los clientes, o que conduce a una menor. calidad del
servicio prestado y genera quejas por parte de los clientes. Sin embargo, estos
trabajadores se sienten comodos con esta situacion, ya que pueden permanecer en

el lugar de trabajo durante muchos afios sin consecuencias graves para su salud.

En el Perfil 2, se encuentran los trabajadores que no les resulto favorable

resolver su problema mediante esas estrategias de afrontamiento. Estos trabajadores

21



tienden a sentirse incomodos o0 querer compartir la culpa por el trato que dan a los
clientes de la empresa, porque la culpa tiene un fuerte factor interpersonal. Por lo que,
en estas situaciones, los trabajadores sienten que estan incumpliendo los estandares
morales y éticos, lo que lleva a consecuencias no favorables como el no poder trabajar
0 presentar una baja por enfermedad. Por tanto, las consecuencias de la culpa,
pueden ser la presencia de ansiedad, alguna presencia de desorden mental o

depresion.
3.2.1.3 Causas del SB

En cuanto a las causas que se asocian a la aparicion de este sindrome, los
estudios sugieren que los patrones de burnout explican implicitamente esta relacion
causal durante la investigacion del agotamiento. Algunos factores tales como las
situaciones y personales, hacen que los trabajadores experimenten el agotamiento,
una vez que se manifiesta, producen ciertos resultados, tanto situacionales como

personales (Maslach y Leiter, 2016).

Maslach indica la -existencia de factores de riesgo organizacional relacionados
gue pueden contribuir a la aparicion de este sindrome. Esto se ha agrupado en seis
areas clave: carga de trabajo, control, recompensa, comunidad, equidad y valor-
(Maslach y Leiter, 2016).

Descrito a continuacion.

- La sobrecarga de trabajo genera el agotamiento cuando se debilita la
capacidad de los trabajadores para cumplir con las funciones de su trabajo. Al
darse esta sobrecarga como una condicién crénica del trabajo, existen escasos
momentos para relajarse, sobreponerse y recobrar el equilibrio. Por otro lado,
si la carga de trabajo es sostenible y manejable, traerd consigo el uso y mejora
de las competencias existentes, asi como la eficiencia en nuevas areas de

actividad profesional.

- Se encontro un vinculo entre el descontrol y agotamiento. Por otro lado, si los
trabajadores cuentan con la capacidad de influir en las decisiones que afectan

su trabajo, ejercen independencia profesional y tienen acceso a los recursos
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necesarios para realizar su trabajo de manera eficaz, es mas probable que se

sientan involucrados en su trabajo.

La zona de recompensa es referida al poder del refuerzo para formar el
comportamiento. Cuando se da el reconocimiento y la recompensa
inadecuada, ya sean financieros, institucionales o sociales, aumentan el riesgo
de agotamiento de las personas, ya que devallan tanto los puestos de trabajo
como los trabajadores, y se asocia con sentimientos de ineficiencia. Por el
contrario, la coherencia en las recompensas entre las personas y el trabajo
significa que existen recompensas materiales y oportunidades para la

satisfaccion intrinseca.

Los espacios comunitarios tratan sobre las relaciones que son consecuentes
donde los trabajadores tienen con otros empleados del trabajo. En el momento
gue vinculaciones afectivas se caracterizan por la escaza confianza o apoyo,
e incluso si hay la presencia de conflictos no resueltos, se aumenta el riesgo
de agotamiento. Por otro lado, cuando estas relaciones funcionan bien y existe
apoyo social, es mas probable que los empleados tengan formas efectivas de
resolver desacuerdos y se sientan comprometidos con su trabajo.

La equidad es la medida en que las decisiones en el lugar de trabajo se
consideran justas e iguales. De esta manera, las personas emplean la calidad
de los procedimientos y sus opiniones en el proceso de toma de decisiones
como una pista sobre su. lugar en la comunidad. El escepticismo, la ira y la
hostilidad pueden surgir cuando las personas sienten que no las tratan con el

debido respeto.

Por ultimo, el dominio de valores incluye la fuerza cognitivo-emocional de las
metas y expectativas laborales. Los valores son los ideales y motivos que
inicialmente atraen a las personas a su trabajo y, por tanto, el vinculo motivador
entre un trabajador y su lugar de trabajo, que va mas alla del intercambio real,
utilizando el tiempo por dinero o prestigio. Cuando existe un conflicto de valores
en el lugar de trabajo y, por lo tanto, una brecha entre los valores personales y

organizacionales, los empleados se veran obligados a hacer un compromiso
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entre el trabajo que desean realizar y el trabajo que tienen que realizar, y esto

puede conducir a un aumento. agotamiento

Ciertas peculiaridades -personales de cada trabajador favorecen la aparicion
del burnout. Se han investigado muchos rasgos de personalidad en un esfuerzo por
descubrir qué tipos de personas pueden estar en mayor riesgo al padecer el burnout.
Como resultado, las personas con bajos niveles de resistencia (participacion en las
actividades diarias, sensacion de control sobre los eventos y apertura al cambio)

tienen puntuaciones mas altas- de agotamiento (Maslach et al., 2001).

Del mismo modo, el agotamiento es mayor en aquellos con un locus de control
externo, atribuyendo eventos y logros a otros o aleatoriamente, en lugar de un locus
de control interno, debido a la competencia y sus esfuerzos. Esto también se ha
relacionado con una baja autoestima, por ejemplo, se ha argumentado que la baja
autoestima y los estilos de afrontamiento.- evasivos generalmente caracterizan a un

individuo como susceptible al estrés (Maslach et al., 2001).

La investigacion sobre aspectos de la personalidad ha demostrado que el
agotamiento esta relacionado con una tendencia al neuroticismo; que incluia
caracteristicas de ansiedad, depresion, hostilidad, vulnerabilidad y autopercepcion.
Esto hace que estas personas sean emocionalmente inestables y vulnerables a la
angustia. Asimismo, se asocia con personas con comportamientos de Tipo "A", que
trabajan bajo presion, son hostiles y tienen una necesidad excesiva de control
(Maslach et al., 2001).

Las caracteristicas -demogréficas, como la edad, también estan asociadas con
el agotamiento; porque en las personas mas jovenes los niveles de burnout son mas
altos que en los mayores de 30 o0 40 afios. El sexo es otra variable demografica y un
fuerte predictor del agotamiento, ya que diversas investigaciones han demostrado que
el agotamiento es mas comun en mujeres que en hombres (Bressi et al., 2008). Estos
hallazgos pueden estar relacionados con estereotipos sobre los roles de género, por
ejemplo, los agentes de policia tienden a ser hombres, las enfermeras tienen mas

probabilidades de ser mujeres (Maslach et al., 2001).

También existen caracteristicas del lugar de trabajo que pueden conducir a la

ocurrencia de este fendmeno, como -una alta demanda cuantitativa de trabajo, tales
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como: demasiado. trabajo en relacion al tiempo. disponible, conflictos de roles y
ambigiedad al desempefiarlo. Otros son los requisitos cualitativos: como la severidad
del cliente, la falta de recursos humanos y la falta de apoyo del supervisor o la
gerencia, asi como la falta de respuesta. Asimismo, también se enfatiza la existencia
de algunas caracteristicas laborales que lo causan como los profesionales. de la
salud que a diario lidian circunstancias estresantes, asimismo estan en constate
contacto con enfermos cronicos o terminales que se enfrentan diariamente con la

congoja y la muerte (Maslach et al., 2001).

Asimismo, las expectativas de las personas sobre su trabajo son diferentes. En
ciertos casos, las -expectativas son muy altas, tanto en cuestiones de la naturaleza
del trabajo, es decir, interesante, desafiante, divertido y la posibilidad de éxito, por
ejemplo, atencion al paciente, promocion. Si tales expectativas se consideran poco
realistas, se consideran un factor de riesgo de agotamiento. Es de suponer. que las
altas expectativas llevan a las personas a trabajar y exagerar, lo que lleva al
agotamiento y, en dltima instancia, al cinismo cuando los esfuerzos arduos no logran

los resultados deseados (Maslach et al., 2001).
3.2.1.4 Manifestaciones del SB

El sindrome de Burnout es una condicién resultante de la exposicion crénica al
estrés laboral que puede manifestarse de diferentes formas, como lo siguiente
(Manso, 2006):

- Manifestaciones cognitivas y emocionales: Los individuos con sindrome de
Burnout a menudo perciben sentimientos de vacio, impotencia y fracaso, asi
como sentimientos de agotamiento, nivel bajo de autoestima y pocos
sentimientos de realizacion personal. También suelen mostrar inquietud,
ansiedad, dificultad para concentrarse, poca tolerancia a la frustracion y
pueden mostrar un comportamiento paranoico y / o agresivo hacia el paciente,
la familia, los compafieros de trabajo e incluso sus propias familias. No es raro
ver la distancia emocional en las personas con este sindrome como una forma
de autoproteccion, también tienden a mostrar una actitud deprimida y cinica
hacia los pacientes, se vuelven impacientes e irritables, y también puede

presentarse depresion (Manso, 2006).
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- Manifestaciones conductuales: Las personas con este sindrome tienden a
tener habitos adictivos como el uso de tabaco, alcohol y otras drogas, y
también exhiben comportamientos de evitacion, como. estrategias para evitar
enfrentar. situaciones. La incomodidad conduce al absentismo laboral. La
ocurrencia de conductas violentas no es infrecuente (Manso, 2006).

- Manifestaciones corporales: A nivel fisico, son frecuentes los dolores de
cabeza frecuentes, insomnio, dolores osteomusculares, alteraciones gastricas

y cardiovasculares, en especial la taquicardia e hipertension arterial.

- Manifestaciones laborales: En muchas ocasiones las personas con sindrome
de burnout tienen baja productividad; ademas de la disminucion en la calidad
del servicio brindado a las personas que trabajan con ellos, para los
trabajadores de la salud, esta disminucién también se observo en la calidad.
del servicio brindado a los pacientes. También podemos notar la aparicién de
conflictos personales en el trabajo e incluso. en la familia, en ocasiones como

consecuencia de una mala comunicacion (Manso, 2006).

3.2.1.5 Relacion entre el Modelo de Sistemas de Neuman y el Modelo

Multidimensional de Maslach

Algunos investigadores se encargan de defender un concepto mas amplio de
variables planteados por Neuman; se sabe de antemano que el proceso de burnout
es de naturaleza psicoldgica y espiritual, y se ha desarrollado como un ejemplo de

respuesta central (Gunusen et al., 2009).

El modelo de Neuman se centra en los individuos o las comunidades y sus
respuestas a los factores estresantes. Demostré que los enfermeros(as) pueden
prever la respuesta al estrés, aplicando la prevencién primaria, incluida la ayuda para
adaptarse a la respuesta al estrés, y la prevencién secundaria y terciaria (Gunusen et
al., 2009). Menciona que, al ser un modelo muy educativo, es posible conceptualizar
el rol de la enfermera para ayudar a los clientes a lidiar con los factores estresantes,
lo que lo convierte en un modelo muy convincente para ser utilizado en diversos
estudios (Cubero y Wray Mc, 2020).
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Para estos investigadores, el atractivo del modelo y su asociacién con el
burnout se debe a las lineas flexibles de defensa que presenta, o las defensas
normales, que permiten al organismo adecuar su respuesta a cada estrés que se
presenta y esta respuesta dependera del entorno en el que se encuentre (Cubero y
Wray Mc, 2020).

El proceso de burnout, desarrollado extensamente por Maslach, muestra que
en el lugar de trabajo hay un aumento de los estresores, convirtiéndolo en una
respuesta crénica de los mismos, generando burnout en los empleados, un cinismo
gue lleva a la salida del trabajo, sentimientos de ineficiencia y fracaso para lograr
metas (Gunusen et al., 2009). Por lo tanto, sin ninguna intervencién, las personas con
burnout tendran resultados de desempefio deficientes y deterioro de la salud (Cubero
y Wray Mc, 2020).

Por una parte, aborda seis areas especificas donde existe un aumento de los
estresores laborales, los cuales pueden ocasionar burnout, carga de trabajo,
descontrol, baja motivacion, problemas en el lugar donde vive, falta de equidad y

valores conflictivos (Maslach y Leiter, 2016).

Mientras que Neuman divisa a las personas como seres holisticos en continua
interrelacion con su entorno. Los factores estresantes que existen en el medio
ambiente tienen la capacidad de inducir una respuesta al estrés que se conocen
como intrusiones de la linea de defensa normal, si no cuentan con la ayuda de una
linea de defensa flexible. Luego, de darse la respuesta al estrés, la linea de
resistencia de la persona se activa para ayudarla a afrontar y evitar la respuesta

central (GUnusen et al., 2009).

Asi, al examinar el proceso de agotamiento entre enfermeras en el .contexto
del modelo de Neuman, se encuentran factores estresantes crénicos en el lugar de
trabajo, alta carga de trabajo y poco control, entre otros; asi como en el entorno, es
posible que el estrés laboral se filtre en las defensas normales si una defensa flexible
no las amortigua. Una vez que surge el estrés laboral, las enfermeras intentan
controlar el estrés continuando usando sus lineas de resistencia. Si tiene éxito, no se
produce el agotamiento de la reaccion primaria. No obstante, si la linea de resistencia

es débil y/o los factores estresantes son muy fuertes, eventualmente ocurrira
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agotamiento. Aunque se lo conoce como el proceso de agotamiento, el agotamiento

en si mismo es en realidad la respuesta de un proceso (Gunusen et al., 2009).

Maslach precis6 el apoyo social como un medio para el entorno laboral,
sugiriendo que el apoyo social modera la relacidon entre los factores estresantes del
lugar de trabajo y el agotamiento, al reducir la potenciacion de la fatiga de los
estresores individuales y proporcionar un efecto amortiguador. Esta formacion de
concepto esta relacionada con la variable sociocultural de Neuman, que se encuentra
en una linea de defensa flexible, capaz de contener o bloquear los estresores
ambientales. Asi, el apoyo social puede aliviar los factores estresantes en el lugar de
trabajo y prevenir la invasion de las defensas normales (Cubero y Wray Mc, 2020).

Los investigadores -encontraron que el apoyo social, especialmente el apoyo
de los supervisores y compafieros, se encontraba relacionado significativamente con
una disminucion en las experiencias de agotamiento. El apoyo social recibido en el
lugar de trabajo puede hacer que el individuo vuelva a comprender el factor estresante
al influir en la percepcion- del factor estresante en el lugar de trabajo (Gunulsen et al.,
2009).

Asi, la relacion de -burnout planteado conceptualmente por Maslach encaja
bien con el modelo de Neuman, debido a su base en la teoria de sistemas, que define
la relacion estrés clasica tension y tension. En otras palabras, el aumento de carga
de trabajo y otros factores organizacionales son factores estresantes intra, inter y
extra personales en el entorno (Cubero y Wray Mc, 2020). Estos factores de estrés
pueden inducir estrés relacionado con el trabajo, infringiendo las lineas de defensa
normales, si no se amortiguan con relaciones de apoyo, las defensas. flexibles
(GlnUsen et al., 2009).

Una vez que se da el estrés laboral, las personas tratan de lidiar conv su linea
de resistencia y, si son fuertes, el agotamiento no sucedera. No obstante, si la linea
de resistencia es débil o el estrés laboral es muy fuerte, ocurrirAn condiciones de
agotamiento como agotamiento emocional, depresion personal y sentido reducido de

autorrealizacion (Cubero y Wray Mc, 2020).

Desde este punto de vista, para el desarrollo de la presente investigacion se

utilizardn. las tres dimensiones del Modelo. Multidimensional de Maslach:
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Agotamiento, sentimientos de cinismo y sentimientos de ineficacia (Maslach y Leiter,
2016).

3.2.1.6 Dimensiones del SB

Segun el modelo de Modelo Burnout engagement en Enfermeros de Alves (2016) las

dimensiones de SB son las siguientes:

Agotamiento emocional: es la primera manifestacion del sindrome de Burnout,
sin embargo, el burnout estd muy relacionado con este sindrome, a pesar de que
algunos investigadores argumentan que no se deben tener en cuenta otros aspectos,
argumentando que son innecesarios. Al mismo tiempo, el agotamiento conduce a un
retraimiento emocional del trabajo, en respuesta a una sobrecarga cuantitativa o
cualitativa del trabajo. En el caso de las organizaciones dedicadas a brindar servicios,
las necesidades emocionales que surgen durante las operaciones pueden agotar al
personal del proveedor de servicios, ya que deben participar para satisfacer las
necesidades del cliente. Asimismo, se ha sugerido que la falta de crecimiento
personal se relaciona con la eficacia, y se asocia con otros aspectos del sindrome,
tendiendo en ocasiones a depender de la fatiga y la debilidad, de forma individua o
colectiva. Por esta razdén, cuando -existe una situacion laboral que implica exigencias
abrumadoras y continuas, que llevan al desgaste y al desgaste personal, es mas

probable que los trabajadores. se sientan incompetentes (Alves, 2016).

Despersonalizacion: es la acciébn tomada por una persona como forma de
autodefensa para protegerse del mundo que la rodea debido a su fuerza fisica
limitada, lo que hace que los proveedores de servicios consideren a la persona como
un numero o un objeto en lugar de una persona con derechos, lo que da a los
proveedores una vision negativa e insensible de los demas y de su trabajo (Alves,
2016).

Realizacion personal: el bajo rendimiento representa fatiga subjetiva e indica
sentimientos de insuficiencia, falta de logro y productividad en el trabajo. La
autoeficacia se ve agravada por la falta de recursos laborales, también, por la falta de

apoyo social y oportunidades de desarrollo profesional (Alves, 2016).

3.2.2 Satisfaccion laboral
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3.2.2.1 Concepto

La satisfaccion laboral es un estado emocional favorable o placentero de
percepcion subjetivo de la experiencia laboral de un sujeto, que se refiere como las
personas al evaluar su entorno puedan realizar su trabajo, reflejando subjetivamente
su vivencia de los factores existentes en su centro laboral. Es el principio de
integracion positiva con el entorno y lo que le llevara al mismo nivel de satisfaccion

laboral (Duche-Pérez y Rivera, 2019).

Por su parte, Marin y Placencia (2017) mostraron que la satisfaccion laboral
hace referencia a un estado emotivo con caracteristica positiva, que se da por esa
subjetividad que los individuos tienen de su propia experiencia laboral, lo cual se da
por la expectativa de que tendran un empleado desempefiando sus funciones. papel.
En el trabajo y en el trabajo que ya esta haciendo. Por su parte, Chiang y Rivas (2018)
informaron que la satisfaccion laboral se define como la orientacién positiva y efectiva
de una parte de los empleados hacia su trabajo. Entonces es considerado como el
conjunto de sentimientos y emociones que sienten los trabajadores sobre su trabajo,
gue pueden ser desfavorables o favorables. Hay que afiadir que la satisfaccion laboral
crece, a medida que la satisfaccion aumenta o disminuye segun la tendencia general

de las razones del éxito.

Entonces se entiende que la satisfaccidn laboral es un producto transformador
de la calidad de vida en el lugar de trabajo y el entorno de la organizacion; Esto
aparece en la definicién de satisfaccion laboral como un denominador comun en la
relacion entre el entorno. organizacional y su asociacion con sus empleados. En el
trabajo, este es un aspecto importante como guia para la satisfacciéon (Paz & Garcia,
2017).

3.2.2.2 Factores de la satisfaccion laboral

Los factores de satisfaccion laboral parten de la cooperacion de comparieros,
condiciones laborales favorables, recompensas justas y estimulacion intelectual en el
trabajo; Ademas de otros factores que nada tienen que ver con el entorno laboral, ya
sean las relaciones familiares, las relaciones sociales, el ejercicio de situaciones
recreativas, el tiempo libre, las condiciones sociales y econdémicas, el afecto por la

estabilidad, la edad, la salud, asi como la compatibilidad funcional y personal. Otra
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forma de medir la satisfaccion es utilizar siete factores, como la relacion con el
supervisor, el desempeio en el campo, el desarrollo personal, las relaciones sociales,
los libros de gestion de politicas, las preferencias ocupacionales y aquella condicion

corporal en la que se encuentra (Uribe, 2016).

Segun Bordas (2016) la satisfaccion laboral generalmente se incluye como un
aspecto del clima laboral, asi mismo, se conceptualiza como la evaluacion personal y
la actitud de una persona hacia la experiencia organizacional. Ademas, la satisfaccion
esta asociada con al cambio de horarios como del area de trabajo, el absentismo y la
intensidad de ser productivo en sus actividades. Por otro lado, Medina (2018) asegura
gue los factores que influyen en la satisfaccion laboral son las tareas especificas y
completas del puesto, la disposicion de los empleados para desarrollar las funciones
laborales. Retroalimentacion completa sobre el desemperio laboral, la capacidad y la

independencia laboral.

Segun Montero et al. (2015) hay una variedad de factores que pueden
satisfacer a un individuo en su centro de trabajo se obtiene con el nivel de vinculacién
con el jefe, apoyo entre compafieros, compensacion, incentivos y conocimiento de la
tarea. Cabe sefalar que existen otro tipo de aspectos a considerar, que pueden
modular la felicidad, como el trabajo con subordinados responsables, la antigtiedad

laboral y el sexo de los colaboradores.

La satisfaccién laboral es un principal factor en las diversas organizaciones, ya
gue este factor genera su éxito. Se ha demostrado que la productividad, la fidelidad
de los empleados a la compaiiia, la rotacién de servicio o el nivel de absentismo son
variables derivadas en gran medida de la satisfaccion del trabajador. Por otro lado,
esta satisfaccion ha sido identificada como un factor no causal directamente
relacionado con el desempefio. En el modelo de satisfacciébn-desempefio-
recompensa, las recompensas. intrinsecas, extrinsecas y reconocidas se integran
equitativamente, lo que en ultima instancia conduce a la satisfaccion. Los factores
relacionados con la satisfaccion laboral de un individuo provienen de la carga de
trabajo, la cantidad de horas trabajadas, el salario estable, el trabajo conformado por
equipos, niveles de estrés, las relaciones interpersonales, la seguridad laboral, los

programas profesionales, las condiciones laborales, los programas de incentivos, la
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mejora de los esfuerzos y las habilidades, y la mejora de la independencia (Sanchez
y Garcia, 2017).

También, hay otros factores que repercuten en la satisfaccion laboral, incluida
la autonomia laboral, la retroalimentacion laboral, las oportunidades de aprendizaje o
formacion profesional, los deberes y responsabilidades especificos del trabajo. Este
ultimo factor se puede dividir en dos categorias: motivacion intrinseca, que se define
como la pasion por realizar un trabajo productivo, y motivacion extrinseca, basada en
la recompensa o el reconocimiento. Asimismo, dicha satisfaccion depende en gran
medida del entorno laboral, la seguridad, amistadas del trabajo, la remuneracion, el
sentido de autosatisfaccién y la aceptacion de los desafios. Ademas, existen otros
factores que no -estan relacionados con el entorno laboral pero que afectan la
satisfaccion, como la edad, la estabilidad emocional, la salud, la familia- y las
condiciones econémicas en el momento en la que uno se encuentra laborando
(Medina, 2018).

En el campo médico, la satisfaccion de los profesionales médicos es un factor
importante en el éxito de la institucion; Porque cuanto mas satisfechos estan los
trabajadores de la salud, més efectivos y productivos son, mejor es el proceso de
atencion, el desarrollo de un ambiente armonico entre las distintas areas y sobre todo,
el espiritu de cuidado y con confianza para todos en el equipo. El criterio Gltimo se
traduce en la satisfaccion del usuario. En un estudio de profesionales médicos en
consultas externas, se encontrd que los factores que -inciden en la satisfaccion de
estos médicos son las condiciones laborales, el tipo de experiencia, el estado civil, las
oportunidades- de promocién, la independencia laboral y la motivacion laboral
(Palomino et al., 2016).

3.2.2.3. Modelo de las determinantes de la satisfaccion en el trabajo de Lawler

Esta teoria intenta resaltar la relacion "esperar y recompensar' desde
diferentes aspectos y aspectos del trabajo. El autor parte de la premisa de que la
vinculacion que se da por parte de la expectativa y la realidad de la recompensa
genera satisfaccion o insatisfaccion laboral. Es decir, se basan en una comparacion
entre la remuneracion real obtenida por el desempefio del trabajo y la remuneracion

gue la persona considera digna a cambio. Asi, si la recompensa efectivamente
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obtenida supera lo que se considera adecuado o comparable, el trabajador alcanza
un estado de satisfaccion. Si esta relacion va en sentido contrario, surge la

insatisfaccion (Duche-Pérez y Rivera, 2019).

Para este modelo, el fenbmeno de la percepcion individual de la situacion
laboral es fundamental. Por tanto, el proceso que conduce a la satisfaccién e
insatisfaccion esta determinado principalmente por las siguientes variables: la
inversion y percepcion del individuo en el lugar de trabajo; las caracteristicas
percibidas del puesto y el monto de la retribucion o retribucion percibida. Por otro lado,
debe aclararse que el término 'recompensa’ en esta teoria no significa solo
recompensa monetaria, sino que cubre una gama muy amplia de todos los resultados
y aspectos del trabajo que se pueden realizar. Compensacion, promocion,

reconocimiento, comunicacion con la direccion, etc. (Duche-Pérez y Rivera, 2019).
3.2.2.4 Dimensiones de la satisfaccion laboral de Sonia Palma

Sonia Palma aporta una definicion de satisfaccion laboral que incluye muchas
variables interrelacionadas, con el objetivo de aumentar o disminuir la satisfaccion
gue experimenta un empleado con el entorno en el que trabaja (citado en Duche-
Pérez y Rivera, 2019; Escalante, 2017).

Condiciones fisicas: Estos son factores estructurales que afectan directa o
indirectamente el clima laboral, y también son un medio para facilitar el desarrollo del
trabajo diario, los empleados se preocupan por el medio ambiente, realizan su trabajo
para su comodidad personal y para el buen desempefio de sus funciones. Salvo
(1996) evidencié que el ruido, la iluminacion, mala limpieza, poca ventilacion, las
temperaturas y olores inapropiados, ademas de tener que trabajar con equipos y
materiales inadecuados, resultaban muy molestos y estresantes para el personal de

enfermeria (citado en Duche-Pérez y Rivera, 2019).

Beneficios Laborales: Es el nivel de satisfaccion con incentivos economicos
normales o adicionales, como el pago por el trabajo realizado. La compensacion
(sueldos, salarios, beneficios, etc.) es una recompensa que los trabajadores reciben
por su trabajo. Los sistemas de remuneracion, salario y promocion son de gran

importancia para influir y determinar los factores de satisfaccion laboral, ya que
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satisfacen una amplia gama de necesidades fisioldgicas del colaborador (citado en
Duche-Pérez y Rivera, 2019).

Politicas administrativas: Es el nivel de concordancia hacia los lineamientos o
estandares de la organizacién que rigen la relacion laboral y asociacion directa con
los trabajadores. Estrechamente relacionado con el comportamiento de la institucion
y su vinculacién hacia las personas, ya sean como grupo o individualmente, estas
construyen, actian o influyen en una organizacion, con el objetivo de aplicar los
conocimientos adquiridos para mejorar la eficacia y eficiencia de la propia

organizacion (citado en Duche-Pérez y Rivera, 2019).

Relaciones interpersonales: Es el nivel de empatia con otros miembros de la
institucidon con los que se comparten las actividades laborales diarias. Enfocan su
éxito personal y profesional para impulsar y desarrollar cada vez mas su potencial y
habilidades dentro de la organizacién, mantener una buena autoestima, mejorar las
relaciones del trabajo, sentirse reconocidos en el grupo y desarrollarse como
individuos. Ya sea con comparieros y profesionales para promover un buen clima
laboral y fortalecer la organizacién en la que se trabaja (citado en Duche-Pérez y
Rivera, 2019).

Desarrollo personal: Esta es una oportunidad para que los empleados
emprendan actividades significativas de superacion personal. Por medio de
actividades para mejorar y desarrollar la calidad de los conocimientos, habilidades y
actitudes de los recursos humanos, enfocado hacia la formacién permanente para
mejorar el desempefio profesional de los trabajadores de la salud enfocandose en

brindar una atencion de alto valor (citado en Duche-Pérez y Rivera, 2019).

Desempefio de tareas: Es la evaluacién por la que el trabajador relaciona sus
actividades diarias con la organizacion. El desempefio en el lugar de trabajo es la
aplicacion de las habilidades y habilidades requeridas por los trabajadores para

administrar eficazmente sus tareas (citado en Duche-Pérez y Rivera, 2019).
3.2.3 Teoria de la enfermeria - Teoria de adaptacion de Callista Roy

La teoria de Roy define a las personas como individuos completos, todos como un

todo pero juntos, que logran los objetivos descritos en lugar de la causalidad,
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enfatizando que trabajar juntos es todo entre personas, familias y la comunidad
(Guillen'y Lopez, 2020).

Con el tiempo, las personas y los conocimientos adquiridos previamente se
van uniendo; Es por ello que los profesionales en enfermeria necesitan considerar al
paciente como una persona con costumbres y creencias diferentes que merece
respeto e igualdad de trato. Por ello, esta definicion enfatiza la adaptacion, para que
tengan una perspectiva de afrontar situaciones porque son individuales y el proceso

de toma de decisiones varia de persona a persona (Guillen y Lopez, 2020).

Frente a esta base teodrica, en la enfermeria se debe de ser consciente del
contexto actual en el que esta evolucionando la forma y como se enfrenta en este
momento y su vision del cuidado para que el paciente se adapte al entorno, que es
pieza esencial de trabajo. En este caso, la atencion se centra en su salud mental, lo

gue afecta en gran medida su salud fisica.
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IV. METODOLOGIA
4.1. Tipo y Nivel de Investigacion

Es de enfoque cuantitativo, debido que se la recoleccion de datos se baso en datos
numericos y se empled pruebas estadisticas. De acuerdo a Hernandez y Mendoza
(2018) plantean que los estudios de enfoque cuantitativo recopilan y analizan los

datos numéricos para afirmar la hipotesis.

Es tipo tedricas, por el hecho que la investigacion contribuira en ampliar los
conocimientos cientificos. Sobre esto, Baena (2017) sostiene que un estudio tipo

tedrica investiga un problema con el objetivo de aportar conocimiento.

Es de nivel correlacional, porque el estudio determind la relacion entre el sindrome
de Burnout y la satisfaccion laboral del personal que labora en la sala recuperacion y
hospitalizacion. El estudio de nivel correlacional busca determinar la relacién que

existe entre variables (Herndndez y Mendoza, 2018).

Vi

Va
Fuente: Hernandez y Mendoza (2018).

Doénde:
M : Colaboradores
Vi Sindrome de Burnout
V2 Satisfaccion laboral
r : Correlacion
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4.2. Disefio de la Investigacion

Es de disefio no experimental, puesto que no se logr6 manipular ninguna de las
variables. Asimismo, es de corte transversal, debido que los datos fueron recopilados
en un momento dado. Segun Hernandez y Mendoza (2018) refieren “el disefio no
experimental se realiza sin manipulacion deliberadamente las variables”; de corte

transversal, debido que “la recoleccion de datos es en un solo momento” (p.176).
4.3. Hipotesis general y especificas
4.3.1. Hipotesis general

Existe relacién entre el sindrome de Burnuot y la satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

4.3.2 Hipotesis especificas

— Existe relacion entre el agotamiento emocional y la satisfaccion laboral de los

colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

— Existe relaciéon entre la despersonalizaciéon y la satisfaccién laboral de los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

— Existe relacion entre la realizacion personal y la satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

4.4. |dentificacion de las variables.
Variable independiente
Sindrome de Burnout
Variable dependiente
Satisfaccion laboral

4.5 Operacionalizacion de variables
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Variable

Sindrome de burnout

Satisfaccionlaboral

Definicién

conceptual

Es -una respuesta
al estrés laboral
croénico, por lo que
se produce cuando
se alteran las

estrategias de
afrontamiento, el
cual origina
actitudes negativas
hacia los
pacientes, la
familia, e incluso
hacia los

comparieros en el
centro de labores:
(Alves, 2016).

Es el estado
emocional que
experimenta el
profesional de
enfermeria que
realiza labor
asistencial sobre
su trabajo y la
experiencia

adquirida del

mismo- (Escalante,
2017).

Dimensiones

Agotamiento

emocional

Despersonalizacion

Realizacion

personal

Condiciones fisicas

Beneficios

Laborales

Politicas

administrativas
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Indicadores

Distancia
emocional

Fatiga
Desgaste

Entorno
agotador

Actos
impersonales

Endurecimiento
emocional

Falta de
empatia

Atencion por el
paciente

Eficiencia

Influencia
positiva

Problemas
emocionales

Ambiente Fisico
Ventilacién
Higiene

Sueldo

Explotacion
laboral

Expectativas
econémicas

Jefatura

Trata cordial
con los
supervisores.
Horario de
trabajo

Rango y niveles

Presencia de

burnout

(82 -110)

Tendencia de

Burnout

(52 - 81)

Ausencia de

Burnout

(22 - 51)

Alta:

113 -180
Moderada:
85-132
Baja:

36 -84



Relaciones

interpersonales

Desarrollo personal

Desempefio de

tareas

4.6. Poblacion — Muestra

La poblacién fue de 60 colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca, entre
personal de salud, de limpieza y administrativo. De acuerdo a Bernal (2016) la
poblacion es la totalidad de individuos con semejantes caracteristicas.

En tanto, la muestra del estudio fue censal, debido que se trabajoé con el total de la
poblacion, es decir, con los 60 colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca -
Lima 2021. Asimismo, el muestreo fue no probabilistica por conveniencia, donde se
escogio la muestra por conveniencia del investigador. Se incluyo a todo personal de
salud mayor a 18 afios, que aceptaron participara voluntariamente del estudio y se

excluyo al personal que no respondié el cuestionario por problema de salud u otras

cuestiones.

Ambiente
emocional

Solidaridad
Alejamiento

Realizaciéon
personal

Sentimiento de
bienestar

Agrado por el
trabajo

Explotacion

Util en el trabajo

4.7. Técnicas e instrumentos: Validacion y Confiabilidad

39



Técnicas de investigacion: Encuesta

Para la recoleccion de datos se aplico la técnica de la encuesta, debido que se
recopilo informacion del objeto de estudio. Sobre esto Baena (2017) sostiene que la
encuesta “es la aplicacion de un cuestionario a un grupo representativo del universo

que estamos estudiando” (p.82).
Instrumento de investigacion: Cuestionario

Se aplico el cuestionario, porque se recolecto datos concretos a quienes conforman
la muestra. Sobre esto Bernal (2016) refiere que el cuestionario esta conformado por

preguntas que se elaboran con el fin de adquirir informacion.

Ficha técnica

Nombre: Maslach Burnout Inventory (Mbi)
Autor Maslach (1998)
Procedencia: Espafa

Adapatdo Frutos (2014).
Administracion: Individual.

Ambito de aplicacion: Adultos - trabajadores.

Tiempo de aplicacion e

p 20 min / 22 items
items

— Agotamiento emocional
Dimensiones: — Despersonalizacion

— Realizacioén personal

Ficha técnica

Nombre: Escala de satisfaccion laboral

Autora: Sonia Palma 2005
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Adaptacion al sector Escalante (2017

salud

Procedencia: Pera

Administracion: Individual.

Ambito de aplicacion: Adultos — trabajadores.

Tiempo de aplicacion e 20 min / 36 items

items

— Condiciones fisicas

— Beneficios Laborales

— Politicas administrativas
Dimensiones:

— Relaciones interpersonales
— Desarrollo personal

— Desempefio de tareas

4 .8. Recolecciéon de datos

El primer lugar se solicitd las autorizaciones correspondientes al hospital para realizar

la investigacion, el cual esta en el anexo 3.

En segundo lugar, se aplicé los instrumentos al personal de enfermeria, a quienes se
le explico previamente sobre el objetivo del estudio. Después las respuestas fueron
codificadas en el programa estadistico SPSS V. 25, segun el orden de preguntas
designadas para cada variable en el cuestionario, donde se realiz6 los siguientes

andlisis estadisticos.
4.9. Técnicas de andlisis e interpretacion de datos

El procesamiento de los datos se realizé en el programa estadistico SPSS version 25,

en donde se realizaran los siguientes analisis estadisticos.

Andlisis descriptivo. Este analisis sirvio para conocer el comportamiento de las
variables y sus dimensiones, a través de tablas y figuras, cada una con sus

respectivas interpretaciones.
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Analisis correlacional. Este analisis consistié en determinar el grado de relacion que
existe entre las variables, a través prueba no paramétrica del Rho Spearman. Prueba
gue se empleara porgue las variables segun la forma que se estan midiendo son tipo
ordinal (Hernandez-Sampieri y Torres, 2018).
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V. RESULTADOS

5.1. Presentacion de Resultados — Descriptivos

Resultados descriptivos de la variable sindrome de Burnout

Tabla 1

Andlisis descriptivo de la variable sindrome de Burnout

N° encuestados Porcentaje
Bajo 11 18,3
Moderado 14 23,3
Alto 35 58,3
Total 60 100,0

Interpretacion

En la tabla 1, se observa que 35 colaboradores encuestados que representan
el 58.3%, manifiestan que el sindrome de Burnout en el Centro de Salud Catalina
Huanca es alto, mientras que 14 colaboradores encuestados que representan el
23.3% mencionan que el sindrome de Burnout es moderado y por ultimo 11
colaboradores encuestados que representan el 18.3% consideran que el sindrome de
Burnout es bajo. Esto demuestra la existencia de un problema, por el hecho que en
el Centro de Salud Catalina Huancan los colaboradores estdn en constante presion
por lo que se encuentran agotados a causa del estrés emocional e interpersonal con
el trabajo, asimismo no perciben que estén creciendo profesionalmente, no cuentan

con un ambiente laboral adecuado y sus expectativas econémicas no fueron lo

esperado.
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Resultados descriptivos de la variable satisfaccion laboral
Tabla 2

Analisis descriptivo de la variable satisfaccion laboral

N° encuestados Porcentaje
Insatisfecho 23 38,3
Medianamente satisfecho 34 56,7
Satisfecho 3 5,0
Total 60 100,0

Interpretacion

En la tabla 2, se observa que 34 colaboradores encuestados que representan

el 56.7%, indican que se encuentran medianamente satisfechos con la satisfaccion

laboral en el Centro de Salud Catalina Huanca, mientras que 23 colaboradores

encuestados que representan el 38.3% mencionan que se sienten insatisfechos y por

ultimo 3 colaboradores encuestados que representan el 5.0% se encuentran

satisfechos. Esto demuestra la existencia de un problema, por el hecho que en el

Centro de Salud Catalina Huancan los colaboradores no se sienten motivados, no

estan conformes con su instalacion, no estan de acuerdo con los beneficios que se

les brinda, las condiciones de trabajo y tampoco sienten que estén creciendo

profesionalmente.
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Resultados descriptivos de las dimensiones e indicadores
Resultados descriptivos de las dimensiones de la variable sindrome de Burnout
Tabla 3

Andlisis descriptivo de la dimensidon agotamiento emocional

N° encuestados Porcentaje
Bajo 8 13,3
Moderado 15 25,0
Alto 37 61,7
Total 60 100,0

Interpretacion

En la tabla 3, se observa que 37 colaboradores encuestados que representan
el 61.7%, indican que el agotamiento emocional en Centro de Salud Catalina Huanca
es alto, mientras que 15 colaboradores encuestados que representan el 25.0%
mencionan que el agotamiento emocional es moderado y por ultimo 8 colaboradores
encuestados que representan el 13.3% consideran que el agotamiento emocional es
bajo. Esto demuestra la existencia de un problema, por el hecho que en el Centro de
Salud Catalina Huancan los colaboradores perciben una sobrecarga al desempefiar
sus funciones, asi también su entorno de trabajo les resulta agotador por lo que se

sienten abrumados y fatigados.
Tabla 4

Analisis descriptivo de la dimensidén despersonalizacion

N° encuestados Porcentaje
Bajo 10 16,7
Moderado 19 31,7
Alto 31 51,7
Total 60 100,0
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Interpretacion

En la tabla 4, se observa que 31 colaboradores encuestados que representan
el 51.7%, indican que la despersonalizacion en Centro de Salud Catalina Huanca es
alta, mientras que 19 colaboradores encuestados que representan el 31.7%
mencionan que la despersonalizacion es moderada y por ultimo 10 colaboradores
encuestados que representan el 16.7% consideran que la despersonalizacion es baja.
Esto demuestra la existencia de un problema, por el hecho que los colaboradores del
Centro de Salud Catalina Huancan experimentan estrés intenso, por ende, son mas
vulnerables a sufrir de despersonalizacion. Considerando también el estado
emocional por la falta de empatia y el endurecimiento de emociones del colaborador

como medida de defensa.
Tabla 5

Analisis descriptivo de la dimension realizacion personal

N° encuestados Porcentaje
Bajo 8 13,3
Moderado 11 18,3
Alto 41 68,3
Total 60 100,0

Interpretacion

En la tabla 5, se observa que 41 colaboradores encuestados que representan
el 68.3%, indican que la realizacion personal en Centro de Salud Catalina Huanca es
alta, mientras que 11 colaboradores encuestados que representan el 18.3%
mencionan que la realizacion personal es moderada y por ultimo 8 colaboradores
encuestados que representan el 13.3% consideran que realizacion personal es baja.
Esto demuestra la existencia de un problema, por el hecho que los colaboradores del
Centro de Salud Catalina Huancan no se alcanzan el crecimiento personal, no
perciben una influencia positiva y existen problemas emocionales que hacen que no

puedan lograr sus metas propuestas.

Resultados descriptivos de las dimensiones de la variable satisfaccion laboral
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Tabla 6

Andlisis descriptivo de la dimension condiciones fisicas

N° encuestados Porcentaje
Insatisfecho 26 43,3
Medianamente satisfecho 32 53,3
Satisfecho 2 3,3
Total 60 100,0

Interpretacion

En la tabla 6, se observa que 32 colaboradores encuestados que representan
el 53.3%, indican que se encuentran medianamente satisfechos con las condiciones
fisicas del Centro de Salud Catalina Huanca, mientras que 26 colaboradores
encuestados que representan el 43.3% mencionan que se encuentran insatisfechos
con las condiciones fisicas y por ultimo 2 colaboradores encuestados que representan
el 3.3% se encuentran satisfechos con las condiciones fisicas. Esto demuestra la
existencia de un problema, por el hecho que en el Centro de Salud Catalina Huancan
al ser un centro especializado en la salud tiene que encontrarse en un estado
impecable, con ventilacion y contar con un adecuado ambiente para el desarrollo de

las funciones de los colaboradores.

Tabla 7

Analisis descriptivo de la dimension beneficios laborales

N° encuestados Porcentaje
Insatisfecho 30 50,0
Medianamente satisfecho 27 45,0
Satisfecho 3 5,0
Total 60 100,0

Interpretacion

En la tabla 7, se observa que 30 colaboradores encuestados que representan

el 50.0%, indican que se encuentran insatisfechos con los beneficios laborales del
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Centro de Salud Catalina Huanca, mientras que 27 colaboradores encuestados que
representan el 45.0% mencionan que se encuentran medianamente satisfechos con
los beneficios laborales y por ultimo 3 colaboradores encuestados que representan el
5.0% se encuentran satisfechos con los beneficios laborales. Esto demuestra la
existencia de un problema, por el hecho que los colaboradores del Centro de Salud
Catalina Huancan no encuentran adecuado el sueldo que perciben, por lo que sus
expectativas econdmicas no son lo que esperaban considerando que estan sometidos

a arduas horas de trabajo.
Tabla 8

Analisis descriptivo de la dimension politicas administrativas

N° encuestados Porcentaje
Insatisfecho 19 31,7
Medianamente satisfecho 35 58,3
Satisfecho 6 10,0
Total 60 100,0

Interpretacion

En la tabla 8 y figura 8, se observa que 35 colaboradores encuestados que
representan el 58.3%, indican que se encuentran medianamente satisfechos con las
politicas administrativas del Centro de Salud Catalina Huanca, mientras que 19
colaboradores encuestados que representan el 31.7% mencionan que se encuentran
insatisfechos con las politicas administrativas y por dltimo 6 colaboradores
encuestados que representan el 10.0% se encuentran satisfechos con las politicas
administrativas. Esto demuestra la existencia de un problema, por el hecho que los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huancan no mantienen una adecuada

relacion con el supervisado y ademas no estan conformes con el horario establecido.
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Tabla 9

Andlisis descriptivo de la dimension relaciones interpersonales

N° encuestados Porcentaje
Insatisfecho 21 35,0
Medianamente satisfecho 29 48,3
Satisfecho 10 16,7
Total 60 100,0

Interpretacion

En la tabla 9 y figura 9, se observa que 29 colaboradores encuestados que
representan el 48.3%, indican que se encuentran medianamente satisfechos con las
relaciones interpersonales del Centro de Salud Catalina Huanca, mientras que 21
colaboradores encuestados que representan el 35.0% mencionan que se encuentran
insatisfechos con relaciones interpersonales y por ultimo 10 colaboradores
encuestados que representan el 16.7% se encuentran satisfechos con relaciones
interpersonales. Esto demuestra la existencia de un problema, por el hecho que los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huancan no mantienen una buena
relacién laboral con sus compafieros de trabajo, no se sienten identificados entre ellos

lo cual desfavorece el entorno del trabajo.

Tabla 10

Analisis descriptivo de la dimensién desarrollo personal

N° encuestados Porcentaje
Insatisfecho 26 43,3
Medianamente satisfecho 28 46,7
Satisfecho 6 10,0
Total 60 100,0

Interpretacion

En la tabla 10, se observa que 28 colaboradores encuestados que representan

el 46.7%, indican que se encuentran medianamente satisfechos con el desarrollo
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personal del Centro de Salud Catalina Huanca, mientras que 26 colaboradores
encuestados que representan el 43.3% mencionan que se encuentran insatisfechos
con el desarrollo personal y por ultimo 6 colaboradores encuestados que representan
el 10.0% se encuentran satisfechos. Esto demuestra la existencia de un problema,
por el hecho que los colaboradores del Centro de Salud Catalina Huancan no sienten
tienen un crecimiento personal, debido que no reciben capacitaciones constantes y
ello conlleva a que no estan fomentando el incrementar sus conocimientos, por ende,

no aumentan y mejoran su desemperfio laboral.
Tabla 11

Analisis descriptivo de la dimension desemperio de tareas

N° encuestados Porcentaje
Insatisfecho 28 46,7
Medianamente satisfecho 29 48,3
Satisfecho 3 5,0
Total 60 100,0

Interpretacion

En la tabla 11, se observa que 29 colaboradores encuestados que representan
el 48.3%, indican que se encuentran medianamente satisfechos con el desempefio
de tareas del Centro de Salud Catalina Huanca, mientras que 28 colaboradores
encuestados que representan el 46.7% mencionan que se encuentran insatisfechos
con el desempefio de tareas y por ultimo 3 colaboradores encuestados que
representan el 5.0% se encuentran satisfechos. Esto demuestra la existencia de un
problema, por el hecho que los colaboradores del Centro de Salud Catalina Huancan
no sienten que estén desempefiando sus funciones de manera favorable, por lo que
no estan cumpliendo con sus tareas como tiene que ser segun sus capacidades y

conocimientos.
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5.2. Presentacion de Resultados — Tablas cruzadas
Tabla 12

Analisis descriptivo de los resultados de la relacion entre sindrome de Burnout y
satisfaccion laboral

Satisfaccion Laboral

_ Medianamente _ Total
Sindrome de Burnout Insatisfecho _ Satisfecho
satisfecho
fi % fi % fi % fi %
Bajo 11 18,3% 0 0,0% 0 0.0% 11 18,3%
Moderado 2 3,3% 9 15,0% 3 5,0% 14 23,3%
Alto 10 16,7% 25  41,7% 0 0,0% 35 58,3%
Total 23 38,3% 34  56,7% 3 5,0% 60 100,0%

Interpretacion

En la tabla 12, representa la descripcion referente a la relacion de la variable
sindrome de Burnout y satisfaccion laboral. Se evidencia que el 18.3% de los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca, manifiestan que la relacion entre
las variables a un nivel bajo-insatisfecho, el 15.0% de los colaboradores encuestados
manifiesta que la relacion es moderado-medianamente satisfecho, mientras, que el
41.7% de los colaboradores manifiesta que la relacion es alta-medianamente
satisfecho; por lo que se demuestra que existe una relacion entre ambas variables

gue se comprueba con la prueba de hipétesis.
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VI. ANALISIS DE LOS RESULTADOS
6.1. Analisis de los resultados — Prueba de hipotesis
Contraste de la hipotesis general

Ho: No existe relacion entre el sindrome de Burnuot y la satisfaccion laboral de los

colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

Ha: Existe relacion entre el sindrome de Burnuot y la satisfaccion laboral de los

colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.
Nivel de confianza: 95% (a = 0.05)
Regla de decision: Sig. > 0.05 — Se acepta la hipétesis nula (Ho)
Sig. < 0.05 — Se rechaza la hipoétesis nula (Ho)

Tabla 13

Resultados de correlacién entre sindrome de Burnuot y satisfaccion laboral

Satisfaccion laboral

Correlacién de Rho de -0,826**
Spearman

Sindrome de Burnuot ) ]
Sig. (bilateral) 0,000
N 60

** La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilaterals).

Interpretacion

La tabla 13 muestra los resultados de la relacion entre el sindrome de Burnuot y la
satisfaccion laboral, en ella se observa que el valor de significancia es 0.000 menor
al 0.05, razén por la cual se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis alterna;
es decir existe relacion entre el sindrome- de Burnuot y la satisfaccion laboral teniendo
una correlacion negativa considerable (Rho de Spearman = 0.-826), por lo que, a
mayor incremento del sindrome de Burnuot en el centro de Salud menor son los

niveles de la satisfaccion laboral.
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Contrastacion de hipotesis especificas

Contraste de la hipétesis especifica 1

Ho: No existe relacion entre el agotamiento emocional y la satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

Ha: Existe relacion entre el agotamiento emocional y la satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

Nivel de confianza: 95% (a = 0.05)
Regla de decision: Sig. > 0.05 — Se acepta la hipétesis nula (Ho)
Sig. < 0.05 — Se rechaza la hipoétesis nula (Ho)
Tabla 14

Resultados de correlacion entre agotamiento emocional y satisfaccion laboral

Satisfaccion laboral

Correlaciéon de Rho de -,658**
Spearman

Agotamiento emocional ) )
Sig. (bilateral) ,000
N 60

** La correlacion. es significativa en el nivel 0,01 (bilaterals).

Interpretacion

La tabla 14 muestra los resultados de la relacion entre el agotamiento emocional y la
satisfaccion laboral, en ella se observa que el valor de significancia es 0.000 menor
al 0.05, razén por la cual se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis alterna;
es decir- existe relacion entre el agotamiento emocional y la satisfaccion laboral
teniendo una correlacion negativa media (Rho de Spearman = 0.-658), por lo que, a
mayor incremento del agotamiento emocional en el centro de Salud menor son los

niveles de la satisfaccion laboral.
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Contraste de la hipotesis especifica 2

Ho: No existe relacion entre la despersonalizacion y la satisfaccion laboral de los

colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

Ha: Existe relacion entre la despersonalizacion y la satisfaccion laboral de los

colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.
Nivel de confianza: 95% (a = 0.05)
Regla de decision: Sig. > 0.05 — Se acepta la hipétesis nula (Ho)
Sig. < 0.05 — Se rechaza la hipoétesis nula (Ho)
Tabla 15

Resultados de correlacién entre despersonalizacion y satisfaccion laboral

Satisfaccion laboral

Correlacién de Rho de -, 671
Spearman

Despersonalizacion _ _
Sig. (bilateral) ,000
N 60

** La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral;).

Interpretacion

La tabla 15 muestra los resultados de la relacién entre el despersonalizacion y la
satisfaccion laboral, en ella se observa que el valor de significancia es 0.000 menor
al 0.05, razén por la cual se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis alterna;
es decir- existe relacion entre la despersonalizacion y la satisfaccién laboral teniendo
una correlacién negativa media (Rho de Spearman = 0.-671), por lo que, a mayor
incremento de la despersonalizacion en el centro de Salud menor son los niveles de

la satisfaccién laboral.
Contraste de la hipétesis especifica 3

Ho: No existe relacion entre la realizacion personal y la satisfaccion laboral de los

colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.
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Ha: Existe relacion entre la realizacion personal y la satisfaccién laboral de los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca - Lima 2021.

Nivel de confianza: 95% (a = 0.05)
Regla de decisién: Sig. > 0.05 — Se acepta la hipotesis nula (Ho)
Sig. < 0.05 — Se rechaza la hipoétesis nula (Ho)
Tabla 16

Resultados de correlacion entre realizacion personal y satisfaccion laboral

Satisfaccion laboral

Correlaciéon de Rho de -, 745**
Spearman

Realizacion personal ) )
Sig. (bilateral) ,000
N 60

** La correlacion. es significativa. en el nivel 0,01 (bilaterals).

Interpretacion

La tabla 16 muestra los resultados de la relacion entre la realizacion personal y la
satisfaccion laboral, en ella se observa que el valor de significancia es 0.000 menor
al 0.05, razdn por la cual se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis alterna;
es decir. existe relacion entre la realizacion personal y la satisfaccion laboral teniendo
una correlacién negativa media (Rho de Spearman = 0.-745), por lo que, a mayor
realizacion personal en el centro de Salud menor son los niveles de la satisfaccion

laboral.
VII.DISCUCION DE RESULTADOS

7.1. Comparacion resultados con antecedentes

Los resultados de la investigacion evidencian que existe una relacion negativa
considerable entre el sindrome de Burnuot y la satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca, comprobandose con el Rho de
Spearman -0.826, con un valor de significancia p=0.000 (p < 0.05). Dicho resultado
es similar a lo obtenido por Garcia (2021) quien en su tesis determiné que el sindrome

de Burnuot influye de manera negativa y significativa en la satisfaccion laboral de los
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colaboradores de la salud. Los resultados tienen similitud con Leonardo y Chocd
(2018) quienes en su articulo de investigacion demostraron que la satisfaccion laboral

tiene una relaciéon débil con las dimensiones de Burnout.

Otro resultado que corrobora a la investigacion, es lo trabajado por Carlos
(2020), en su articulo del sindrome de burnout y satisfaccion laboral en los
enfermeros identific6 que el sindrome de burnout tiene una relacion media con la
satisfaccion laboral. Ademas, destacé que el personal de enfermeria presentaba un
nivel medio del sindrome de burnout y se encontraban bastante satisfechos con la
satisfaccion laboral. Asimismo, dichos hallazgos tienen similitud con Marcos (2020)
quien en su estudio determiné que existe una relacién significativa indirecta entre el
Sindrome de Burnout y la satisfaccion laboral del personal médico, comprobado con
la correlacién de Pearson de -0.366, con un nivel de significancia de 0.009<0.05, por
lo que se concluyé que a mayor presencia del sindrome de Burnout existe una menor
posibilidad de que los profesionales médicos se encuentren. satisfechos con su
trabajo.

Los resultados coinciden con Fontova et al. (2019) quienes en su -investigacion
demostraron que existe una asociacion entre el sindrome de burnout y la satisfaccion
laboral. Asimismo, esta la tesis de Sarmiento (2020) quien identificd que existe una
asociacion significativa entre el sindrome de burnout y la satisfaccién laboral del
personal de emergencias de un hospital. Estos resultados son similares a Taype y
Pérez (2018) quienes en su investigacion encontraron que existe una relacion entre
el sindrome de burnout y la satisfaccion laboral en enfermeras. Asi también determiné
gue las enfermeras presentaban regular satisfaccion laboral. Los resultados de la
investigacion y de otros estudios evidencian que existe relacion entre el sindrome de
Burnuot y la satisfaccion laboral de los colaboradores del sector salud. Al respecto,
los resultados se refuerzan con Vasquez et al. (2018) quienes en su estudio
explicaron que al aumentar los niveles de satisfaccion laboral se disminuye el
sindrome de Burnout. Por otro lado, los resultados refutan con Casos y Chavez (2020)
qguienes en su investigacion a nivel nacional indicaron que no existe una relacion
significativa entre el sindrome de burnout y la satisfaccion laboral, comprobandose

con la prueba: estadistica de X?=1.99 y p=0.7376.
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En cuanto a la relacion del agotamiento emocional y la satisfaccion laboral de
los colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca se evidencié que existe una
relacion negativa media entre el agotamiento emocional y la satisfaccion laboral,
comprobandose con el Rho de Spearman -0.658, con un valor de significancia
p=0.000 (p < 0.05). Dicho resultado coincide con Garcia (2021) quien en su tesis
determin6 que existe una relacion entre el agotamiento emocional y satisfaccion
laboral, comprobado con la correlacion de Pearson -0.814. Asimismo, los resultados
coinciden con lo hallado por Cubero y Wray (2020) en su tesis donde indicaron que
existe correlacién entre el agotamiento emocional y la satisfaccion laboral, pero es
una correlacion significativa inversa, comprobdndose con r=-57 y con una
significancia de p<0.05, por lo que se determin6 que a mayor agotamiento emocional

menor es la satisfaccion laboral.

Otro resultado que tiene similitud con la investigacion, es lo hallado por Fontova
et al. (2019) quienes en su articulo encontraron que el agotamiento emocional se
relaciona de manera negativa con la satisfaccion laboral, comprobandose con el Rho
de Spearman -0.301 y con un nivel de significancia de 0.021, por lo que se entiende
gue a mayor satisfaccion laboral menor es el agotamiento emocional. Los resultados
corroboran el estudio de Leonardo y Chocé (2018) quienes determinaron que existe
una asociacion significativa entre agotamiento emocional y satisfaccién labora,
comprobandose con Tau = .18; p = .227. Los resultados de la investigacion y de otros
estudios evidencian que existe relacion entre el agotamiento emocional y la
satisfaccion laboral del sector salud. Al respecto, los resultados se refuerzan con lo
hallado por Sarmiento (2020) quien analiz6 que los trabajadores del area de
emergencia que presentaban niveles altos de agotamiento emocional se encontraban
insatisfechos con la satisfaccion laboral. Lo mencionado anteriormente se refuerza
con Taype y Pérez (2018) quienes determinaron que las enfermeras que presentaban
alto agotamiento emocional se encontraban parcialmente insatisfechas laboralmente.
No obstante, los resultados difieren con Caso6s y Chavez (2020) quienes indicaron
gue no existe relaciéon significativa entre el agotamiento emocional y la satisfaccion
laboral, comprobandose con la prueba estadistica de X?= 4.84 y p=0.3038. Ademas,
destacaron que el personal médico presentaba un nivel intermedio de agotamiento

emocional y se encontraban satisfechos
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En cuanto a la relacion de la despersonalizacion y la satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca se evidencié que existe una
relacion negativa media entre la despersonalizacion y la satisfaccion laboral,
comprobandose con el Rho de Spearman -0.671, con un valor de significancia
p=0.000 (p < 0.05). Este resultado es semejante a lo obtenido por Garcia (2021)
quien determind que existe correlacion entre la despersonalizacion y satisfaccion
laboral, comprobado con la correlacion de Pearson -0.553. Dichos hallazgos
coinciden con Cubero y Wray (2020) quienes demostraron que existe correlacion
entre la despersonalizacion y la satisfaccién laboral, pero es una correlacion
significativa inversa, comprobandose con r=-.38 y con una significancia de p<0.05,
por lo que se determind que a mayor despersonalizacion menor es la satisfaccion

laboral.

Asimismo, los resultados tienen -similitud con Fontova et al. (2019) quienes
indicaron que la despersonalizacion se relaciona negativamente con la satisfaccion,
comprobandose con el Rho de Spearman -0.400 y con un nivel de significancia de
0.002. Otro resultado que corrobora lo hallado, es el estudio de Leonardo y Choco
(2018) quienes identificaron que existen una asociacion significativa entre la
satisfaccion laboral y realizacion personal, comprobandose con Tau = .36; p = .014.
Por ultimo, los estudios coinciden con Casoés y Chavez (2020) quienes determinaron
gue si existe una relacion significativa entre la despersonalizacion y la satisfaccion
laboral comprobandose con la prueba estadistica de X?= 10.30 y p=0.0357, es decir,
a menor presencia de despersonalizacion y mayor es la satisfaccién laboral. Los
resultados de la investigacion y de otros estudios evidencian que existe relacion entre
la despersonalizacién y la satisfaccion laboral del sector salud. Al respecto, los
resultados se refuerzan con lo hallado por Sarmiento (2020) quien analiz6 que al
presentarse un nivel alto de despersonalizacion el personal médico es indiferente con
la satisfaccion laboral. Lo mencionado anteriormente se refuerza Taype y Pérez
(2018) quienes demostraron que el nivel alto de despersonalizacion se presenta con

un nivel parcial de insatisfaccién laboral.

En cuanto a la relacion de la realizacion personal y la satisfaccién laboral de
los colaboradores del Centro de Salud Catalina Huanca se evidencio que existe una
relacion negativa media entre la realizacion personal y la satisfaccion laboral,

comprobandose con el Rho de Spearman -0.745, con un valor de significancia
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p=0.000 (p < 0.05). Dicho hallazgo es semejante con Cubero y Wray (2020) quienes
determinaron que existe una relacion entre la realizacion personal y la satisfaccion
personal, pero es una correlacion significativa positiva, comprobado con r=.39 y con
una significancia de p<0.05, por lo que se determind que a mayor realizacion personal
menor es la satisfaccion laboral. Lo antes mencionado tiene coincide con Fontova et
al. (2019) quienes indicaron que existe relacién entre la realizacién personal y la
satisfaccion laboral, pero se demostré una relacion positiva, demostrado con el Rho
de Spearman 0.369 y con una significancia de p=0.004. Otro resultado que tiene
semejanza es el estudio de Garcia (2021) quien indico que el logro personal tiene
relacion con la satisfaccion laboral, demostrado con la correlacion de Pearson -0.471.

Asimismo, los resultados son corroborados por Leonardo y Chocé (2018)
guienes identificaron que existe una asociacion significativa entre satisfaccion laboral
y realizacion personal, comprobado con Tau = .36; p = .014. Los resultados de la
investigacion y de otros estudios evidencian que existe relacion entre la realizacion
personal y la satisfaccion laboral del sector salud. Al respecto, los resultados se
refuerzan con Sarmiento (2020) quien analizé que al presentarse un nivel bajo de
realizacion personal les resulta indiferente la satisfaccion laboral. Asimismo, se
refuerzan con Taype y Pérez (2018) quienes determinaron que al presentarse un nivel
parcial de realizacién personal se identifico insatisfaccion laboral. No obstante, los
resultados difieren con Casés y Chavez (2020) quienes encontraron que no existe
una relacion significativa entre realizacion personal y la satisfaccion laboral,
demostrado con X?=0.19 y p=0.0357.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
Conclusiones

Los resultados obtenidos sobre el objetivo general de la investigacion evidencia
gue existe una correlacion negativa considerable (r = 0.-826) entre las variables
sindrome de Burnuot y la satisfaccion laboral de los colaboradores del Centro de
Salud Catalina Huanca - Lima 2021, a un nivel de significancia de 0,000. Se concluye
gue la relaciéon es negativa, debido a que se encontré que la distancia emocional,
fatiga, desgaste, entorno agotador, actos impersonales, endurecimiento emocional,
falta de empatia, atencion por el paciente, eficiencia, influencia positiva, problemas
emocionales sobre el desarrollo de sindrome de Burnuot son altos; lo cual viene
repercutiendo en bajos niveles de la satisfaccién laboral (ambiente fisico, ventilacion
higiene, sueldo, explotacion laboral, expectativas econdmicas, jefatura, trata cordial
con los supervisores, horario de trabajo, ambiente emocional, solidaridad,
alejamiento, realizacion personal, sentimiento de bienestar, agrado por el trabajo,

explotacion, util en el trabajo) en el Centro de Salud Catalina Huanca.

Los resultados hallados sobre el primer objetivo especifico evidencia que existe
una correlacién negativa media (r = -0.658) entre la dimensién agotamiento emocional
y la variable satisfaccion laboral de los colaboradores del Centro de Salud Catalina
Huanca - Lima 2021, a un nivel de significancia de 0,000. Se concluye que la relacion
es negativa media, debido a que la distancia emocional, fatiga, desgaste y el entorno
agotador, que se desarrollan en el sindrome de Burnuot tienen niveles altos; esto
genera que haya un bajo nivel de satisfaccion laboral ya sea por el ambiente fisico,
ventilacion, higiene, sueldo, explotacion laboral y las expectativas econémicas en el

Centro de Salud Catalina Huanca.

Los resultados hallados sobre el segundo objetivo especifico evidencia que
existe una correlacibn negativa media (r = 0.-671) entre la dimensién
despersonalizacion y la variable satisfaccion laboral de los colaboradores del Centro
de Salud Catalina Huanca - Lima 2021, a un nivel de significancia de 0,000., Se
concluye gue la relacién es negativa media, debido a que los | actos impersonales,
endurecimiento emocional, falta de empatia, que se desarrollan en el sindrome de
Burnuot tienen niveles altos; esto genera que haya un bajo nivel de satisfaccion

laboral ya sea por la estructura de la jefatura, trato cordial con los supervisores,
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horario de trabajo, ambiente emocional, solidaridad, alejamiento en el Centro de Salud
Catalina Huanca.

Los resultados hallados sobre el tercer objetivo especifico evidencia que existe
una correlacion negativa media (r = 0.-745) entre la dimension realizacidén personal y
la variable satisfaccion laboral de los colaboradores del Centro de Salud Catalina
Huanca - Lima 2021, a un nivel de significancia de 0,000, a un nivel de significancia
de 0,000. Se concluye que la relacion es negativa media, debido a que la atencion
por el paciente, eficiencia, influencia positiva y los problemas emocionales que se
desarrollan en el sindrome de Burnuot tienen niveles altos; esto genera que haya un
bajo nivel de satisfaccién laboral ya sea por la realizacion personal, sentimiento de
bienestar, agrado por el trabajo, explotacion, util en el trabajo en el Centro de Salud

Catalina Huanca.
Recomendaciones

En relacion a la conclusion general de la investigacion entre las variables
sindrome de Burnuot y la satisfaccion laboral se recomienda al director del Centro de
Salud Catalina Huanca, contar con un psicélogo organizacional que se va a encargar
de hacer cumplir con eficiencia la funcionalidad del ambiente laboral, asi como,
evaluar, monitorear y supervisar el comportamiento de los colaboradores, y cuando
haya indicios de malos héabitos o deficiencias en las actividades, aplicar las

herramientas con la finalidad de lograr un equilibrio y su posterior mejora.

En relacion a la primera conclusion especifica de la investigacién entre la
dimensidn agotamiento emocional y la variable satisfaccion laboral se recomienda al
director del Centro de Salud Catalina Huanca, necesariamente contar apoyo
psicoldgico para los colaboradores, que se encargue de identificar y mejorar cuales
son los elementos criticos que se vinculen con el estrés excesivo o la irritabilidad, de

esta manera reforzar lo que ya se viene trabajando.

En relacion a la segunda conclusién especifica de la investigacion entre la
dimension despersonalizacion y la variable satisfaccion laboral se recomienda al
director del Centro de Salud Catalina Huanca, necesariamente aplicar estrategias
preventivas que va a ayudar en encaminar a los colaboradores a ser mas tolerantes

y sepan identificar los factores de riesgo de la despersonalizacion, lo que brindara
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una nueva posibilidad de desarrollo en el ambiente en que realizan sus actividades.

En relacion a la tercera conclusion especifica de la investigacion entre la
dimension realizacion personal y la variable satisfaccion laboral se recomienda al
director del Centro de Salud Catalina Huanca, necesariamente contar con
herramientas que guien a los colaboradores, ya sea con vias para pedir ayuda del
profesional en el &rea psicoldgico, para que ambos puedan evaluar opciones de
desarrollo y elijan opciones, asi como el ambiente idoneo para una buena realizacion

personal, para generar nuevas oportunidades de mejora en el centro de salud.
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PROBLEMA

Problema General

¢Cudl es la relacion entre el
sindrome burnout y satisfaccién
laboral de los colaboradores del
Centro de Salud Catalina
Huanca - Lima 20217

Preguntas Especificas

¢, Cual es la relacion entre el
agotamiento emocional y la
satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de
Salud Catalina Huanca -
Lima 20217

¢ Cudl es la relacion entre la
despersonalizacion y la
satisfaccion laboral en los
colaboradores del Centro de
Salud Catalina Huanca?

¢Cudl es relacion entre la
realizacién personal y la
satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de
Salud Catalina Huanca -
Lima 20217

Anexo 1. Matriz de consistencia

OBJETIVOS
Objetivo General

Determinar la relacién entre el
sindrome de Burnout y la
satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de
Salud Catalina Huanca - Lima
2021.

Objetivos Especificos

— Establecer la relacion entre
el agotamiento emocional y
la satisfaccién laboral de los
colaboradores del Centro de
Salud Catalina Huanca -
Lima 2021.

— Establecer la relacion entre
la despersonalizacion y la
satisfaccién laboral de los
colaboradores del Centro de
Salud Catalina Huanca -
Lima 2021.

— Establecer la relacion entre
la realizacion personal y la
satisfaccién laboral de los
colaboradores del Centro de

HIPOTESIS
Hipotesis General

Existe relacibn entre el
sindrome de Burnout y la
satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de
Salud Catalina Huanca - Lima
2021.

Hipotesis Especificos

— Existe relacion entre el
agotamiento emocional y la
satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de
Salud Catalina Huanca -
Lima 2021.

— Existe relacion entre la
despersonalizacion 'y la
satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de
Salud Catalina Huanca -
Lima 2021.

— Existe relacion entre la
realizacién personal y la
satisfaccion laboral de los
colaboradores del Centro de

VARIABLE

Variable independiente

Sindrome de Burnout

Dimensiones:

- Agotamiento

emocional
- Despersonalizacion
- Realizacion personal

Variable dependiente

Satisfaccion Laboral

Dimensiones:

— Condiciones fisicas
—  Beneficios Laborales
—  Politicas administrativas

— Relaciones

interpersonales

METODOLOGIA

Tipo de investigacion:

Tedrica

Disefio de investigacion:

No experimental - Transversal

Nivel:

Correlacional

Poblacion

71 colaboradores

Muestra

60 colaboradores

Técnicas

Encuesta
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Salud Catalina Huanca - Salud Catalina Huanca - - Desarrollo personal Instrumento
Lima 2021. Lima 2021.

o 02 cuestionarios
— Desempefio de tareas

Procesamiento de informacion:

SPSSv. 25.
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Anexo 2

CUESTIONARIO DESINDROME DE BURNOUT DE MASLACH BURNOUT
INVENTORY (MBI)

Autor Maslach (1998) / Adaptado por Frutos (2014)

PRESENTACION: Es un gusto saludarles estimados colegas, me encuentro
realizando un estudio en coordinacion con la institucion. Para lo cual se les solicita su
colaboracion a través de sus respuestas sinceras y veraces; expresandole que es de
caracter anonimo y confidencial. Agradezco anticipadamente su participacion en el
presente trabajo.

DATOS GENERALES:
1. Sexo. Femenino () Masculino ()
2. Edad: 25a 30 afios ()31 a35()36a40 () masde 41()

3. Estado Civil: Soltero/a () Casado/a () Conviviente () Separado/a () Viudo/a ()
Divorciado/a ()

4. Afos de servicios: 1a4 ()5a10()11a20()21a30()30amas ()
5. Condicién laboral: Nombrada () Contratado () CAS ()
INSTRUCCIONES

Lea los items y marque con una X segun corresponda, no hay respuestas buenas ni
malas. Evite obviar alguna respuesta

Siempre Casi siempre Algunas Casi nunca Nunca
veces

5 4 3 2 1

Agotamiento emocional 5 |4 |3 2 1

Me siento emocionalmente agotada por mi trabajo X

Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacio

Cuando me levanto por la mafiana y me enfrento a otra jornada
me siento fatigado

Siento que trabajar todo el dia con la gente me cansa

w|N| R =

N

Siento que mi trabajo me esta desgastando
Me siento frustrada en mi trabajo
Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo

Siento que trabajar con contacto directo con la gente me cansa

O 00| N|O| O

Me siento como si estuviera al limite de mis posibilidades

Despersonalizacion 1 12 |3 4| 5

10 | Siento que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran
objetos impersonales
11 | Siento que me he hecho mas dura con la gente

12 Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo
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emocionalmente

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

14 | Me parece que los familiares me culpan de algunos de los
problemas de sus nifios

Realizacién personal

15 | Siento que puedo entender facilmente a los pacientes

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

17 | Siento que estoy influyendo positivamente enla vida de otras
personas a través de mi trabajo

18 Me siento con mucha energia en mi trabajo

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

20 Me siento estimado después de haber trabajado directamente con
mis pacientes

21 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo

22 Siento que en mi trabajo los problemas emocionales son tratados

de manera adecuada
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CUESTIONARIO DE SATISFACCION LABORAL

Autor Sonia Palma /Adaptado de Escalante (2017)

INSTRUCCIONES

Lea los items y margue con una X segun corresponda, no hay respuestas buenas ni
malas. Evite obviar alguna respuesta

Medianamente

Muy satisfecho Satisfecho

satisfecho

5 4 3

Muy

Insatisfecho insatisfecho

2 1

ITEMS

La distribucion fisica del ambiente de trabajo
facilita la realizacion de mis labores.

Mi sueldo es muy bajo en relacion a la labor
gue realizo.

El ambiente creado por mis compairieros es el
ideal para desempefar mis funciones.

Siento que el trabajo que hago es justo para mi
manera de ser.

La tarea que realizo es tan valiosa como
cualquier otra

La jefatura es comprensiva.

Me siento mal con lo que gano.

Me siento mal con lo que gano.

Me agrada trabajar con mis comparieros.

Mi trabajo me permite desarrollarme
personalmente

Me siento realmente util con la labor que
realizo

Es grato la disposicion de mi jefe cuando les
pido alguna consulta sobre el trabajo.

El ambiente donde trabajo es confortable

Siento que el sueldo que tengo es bastante
aceptable.

La sensacion que tengo de mi trabajo es que
me estan explotando

Prefiero tomar distancia de las personas con
gue trabajo

Me disgusta mi horario.

Disfruto de cada labor que realizo en mi
trabajo.

Las tareas que realizo las percibo como algo
sin importancia

Llevarse bien con el jefe o jefa beneficia la
calidad del trabajo.
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La comodidad que me ofrece el ambiente de
mi trabajo es inigualable.
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Felizmente mi trabajo me permite cubrir mis
expectativas economicas.

El horario de trabajo me resulta incobmodo

La solidaridad es una virtud caracteristica en
nuestro grupo de trabajo

Me siento feliz por los resultados que logro en
mi trabajo.

Mi trabajo me aburre

La relacion que tengo con mis superiores es
cordial.

En el ambiente fisico donde me ubico trabajo
comodamente.

Mi tr_abajlo me hace sentir realizado
profesionalmente.

Me gusta el trabajo que realizo.

No me siento a gusto con mi jefe o jefa.

Existen las comodidades para un buen
desempefio de las labores diarias.

No te reconocen el esfuerzo si trabajas mas de
las horas reglamentarias.

Haciendo mi trabajo me siento bien conmigo
mismo

Me siento complacido con la actividad que
realizo
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Mi jefe o jefa valora el esfuerzo que hago en
mi trabajo
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Anexo 3

Sindrome de Burnout

Validacion por criterio de experto del instrumento de sindrome de Burnout

Item Exple rto Experto 2 | Experto3 | Total | V Liken
1 4 4 4 12 1.00 | Vahdez Fuerte
2 4 4 4 12 1.00 | Vahdez Fuerte
3 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
4 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
5 2 4 4 10 (.83 | Vahdez déhil
i} 3 4 4 11 .92 | Vahdez Fuerte
7 4 4 4 12 1.00 | Vahdez Fuerte
8 4 4 4 12 1.00 | Vahdez Fuerte
9 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
10 3 4 4 11 (.92 | Vahdez Fuerte
11 4 4 4 12 1.00 | Valhidez Fuerte
12 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
13 4 4 3 11 (.92 | Vahdez Fuerte
14 4 4 4 12 1.00 | Vahdez Fuerte
15 4 4 4 12 1.00 | Validez fuerte
16 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
17 3 4 4 11 (.92 | Vahdez Fuerte
18 3 4 4 11 (.92 | Vahdez Fuerte
19 3 4 4 11 (.92 | Vahdez Fuerte
20 4 4 4 12 1.00 | Vahdez Fuerte
21 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
22 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
Total 81 88 87 0.9704 ;“i':f:‘ final
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Validez por criterio de expertos del instrumento satisfaccion laboral

ltem l]:xperm Experto 2 |Experto3 |Total |V Liken
1 3 4 4 11 0.92 [ Validez Fuerte
2 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
3 3 3 4 10 0.83 | Validez debal
4 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
5 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
b 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
7 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
8 3 4 4 11 0.92 | Validez Fuerte
9 3 4 4 11 0.92 | Validez Fuerte
10 3 4 4 11 0.92 | Validez Fuerte
11 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
12 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
13 3 4 4 11 0.92 | Validez Fuerte
14 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
15 3 4 4 11 (.92 | Validez Fuerte
16 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
17 3 4 4 11 0.92 [ Validez Fuerte
18 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
19 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
20 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
21 3 4 4 11 0.92 [ Validez Fuerte
22 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
23 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
24 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
25 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
26 3 4 4 11 0.92 [ Validez Fuerte
27 4 4 4 12 1.00 | Validez Fuerte
Validez final
Total 98 107 108 0-967 | fuerte

Prueba no paramétrica de Rho de Spearman
Interpretaciones del coeficiente de correlacion de acuerdo a Hernandez et al. (2014):

-0.90 = Correlacién. negativa. muy fuerte.
-0.75 = Correlacion. negativa. considerable.
-0.50 = Correlacién. negativa. media.

-0.25 = Correlacién negativa. débil.

-0.10 = Correlacién. negativa. muy débil.
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0.00 = No existe correlacion. alguna entre las variables.
+0.10 = Correlacion. positiva. muy débil.

+0.25 = Correlacion. positiva. débil.

+0.50 = Correlacion. positiva. media.

+0.75 = Correlacion. positiva. considerable.

+0.90 = Correlacion. positiva. muy fuerte.

+1.00 = Correlacion. positiva. perfecta.
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Anexo 4. Base de datos
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Anexo 4. Figuras de las tablas
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ANEXO 5

Trabajadores del Centro De Salud Catalina Huanca
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ANEXO 6

“SINDROME BURNOUT Y SATISFACCION LABORAL DE LOS
COLABORADORES DEL CENTRO DE SALUD CATALINA HUANCA
- LIMA 2021"
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