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RESUMEN

El objetivo de la presente investigacion fue determinar la relacion entre el Clima
Organizacional y estrés laboral en el equipo de Médicos Anestesidlogos del
Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins 2015.

El disefio Metodoldgico fue investigacion aplicada, observacional, prospectiva,
transversal, y con enfoque cuantitativo. Para cumplir con el objetivo del estudio,
se encuesto a 70 personas de ambos sexos, que fueron seleccionados en forma
aleatoria, que ademas cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion. Los
resultados mostraron que en la mayoria de los Médicos Anestesidlogos no
habia predominio del Sindrome de Burnout, expresado en sus tres dimensiones
de Cansancio Emocional, Despersonalizacion y Realizacion, pero si
presentaban estrés laboral derivado del Clima Organizacional en un 8.6 %, Se
concluye que no hay prevalencia del Sindrome de Burnout en los Médicos
Anestesidlogos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins en el afio
2015.

Es necesario mejorar el Clima Organizacional para mejorar las relaciones

interpersonales e incidir en la reduccion del estrés laboral.
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SUMMARY

The objective of this research was to determine the relationship between
Organizational Climate and work stress in the team of Medical Anesthesiologists of the
Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins 2015.The Methodological design was
applied research, observational, prospective, cross-sectional, and with a quantitative
approach. To meet the objective of the study, 70 people of both genders were
surveyed, who were randomly selected, who also met the inclusion and exclusion
criteria. The results showed that in most of the Anesthesiologists there was no
predominance of Burnout Syndrome, expressed in its three dimensions of Emotional
Tiredness, Depersonalization and Realization, but if they presented work stress
derived from Organizational Climate in 8.6%, it is concluded that no There is a
prevalence of Burnout Syndrome in the Medical Anesthesiologists of the Edgardo

Rebagliati Martins National Hospital in 2015.

It is necessary to improve the Organizational Climate to improve interpersonal

relationships and influence the reduction of work stress.

Keywords

Organizational climate and work stress



INDICE

DEDICATORIA
AGRADECIMIENTO
INDICE

RESUMEN

CAPITULO I: PLANTEAMIENTO METODOLOGICO

1.1 Descripcion de la realidad problematica
1.2 Delimitacidon de la investigacion
1.3 Problema de Investigacidn.

1.3.1 Problema principal

1.4 Objetivos de la Investigacion
1.4.1 Objetivo general

1.4.2 Objetivos Especificos

1.5 Hipdtesis de la investigacion

1.5.1 Hipétesis general

1.5.2 Hipédtesis secundarias

1.5.3 Identificacién y Clasificacion de Variables e Indicadores
1.6 Disefio de la investigacién

1.6.1 Tipo de investigacidn

1.6.2 Nivel de Investigacion

1.6.3 Método

1.7 Poblacion y Muestra de la Investigacion

1.7.1 Poblacién

1.7.2 Muestra

12

13

13

13

13

14

14

14

15

16

16

17

17

18

18

18



1.8 Técnicas e Instrumentos de la Recoleccién de Datos
1.8.1 Técnicas
1.8.2 Instrumentos

1.9 Justificacion e Importancia de la investigacién

CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la Investigacidn

2.2 Bases Tebricas

2.3 Definiciéon de términos basicos

CAPITULO IIl: PRESENTACION, ANALISIS EINTERPRETACION DE

RESULTADOS

CONCLUSIONES

RECOMENDACION

BIBLIOGRAFIA

ANEXOS

19

19

20

23

27

28

35

49

63

73

75

76

80



CAPITULO I: PLANTEAMIENTO METODOLOGICO

1.1 Descripcién de la realidad problematica.

La Organizacién Internacional del Trabajo (OIT) afirma que los
factores psicosociales relacionados con el trabajo contribuyen a
dafiar la salud, en los aspectos psicolégico, actitudinal y fisico,
provocando que el trabajo se convierta en un evento estresante (1).
Como consecuencia de ello, la Organizacion Mundial de la Salud/
Organizacion Panamericana de la Salud (OMS/OPS) reporta que
aproximadamente 770 nuevos casos de personas con enfermedades
relacionadas a su profesién se manifiestan a diario en América. Esta
advertencia fue realizada un dia 28 de abril de que afio 2013 en el
marco de la celebracion del Dia de la Salud y la Seguridad en el

Trabajo (2).

Cabe resaltar, que existen en el continente americano, 468 millones
trabajadores, peroelregistrode las patologias correspondientes asalud
ocupacional es muy bajo (a consecuencia del error en elregistro
que es muy alto, entre 90%-95% y son escasos los paises que
realizan seguimiento estadistico al respecto), haciendo que su
prevalencia sea practicamente invisible. Sin embargo, en el afio 2009,
la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) hizo un estimado
en las Américas con datos de nueve paises de 281 389 casos nuevos

anuales de enfermedades profesionales.



Asimismo, segun la OIT existen 160 millones de enfermedades
profesionales no fatales por afio en el mundo (2). Evidenciando que
este aspecto de la salud en el trabajo es de preocupacion en todos
los estamentos laborales de América y el planeta y que puede
presentar manifestaciones sistémicas como el Sindrome de Burnout
que segun la OMS se califica como de riesgo laboral. Por otra parte,
es preciso sefalar que cualquier definicibn de Entorno de Trabajo
Saludable, debe ajustarse a la definiciéon de salud de

la Organizacion Mundial de la Salud define la Salud como "estado de
completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente laausenciade
afecciones o enfermedades”. (3)

Freudenberger (4) y mas adelante la investigadora y psicdloga social,
Cristina Maslach (5) de la Universidad de Berkeley, California, en los
Estados Unidos de Norteamérica y en union con el psic6logo Michael
P. Leiter de la Universidad de Acadia Nova Escotia, Canada,
desarrolla un instrumento para diagnosticarlo, denominandolo
Cuestionarioparamedirelsindrome, el“MaslachBurnoutinventory”. Por
ello, el clima organizacional, es un factor que podria influenciar en
las emociones delos miembros de un grupo uorganizacion, afectando la
motivacion de los mismos, con la consecuente aparicion del estrés
laboral frente una situacion amenazante en el trabajo que afecta su
salud.

En estos ultimos tiempos, los anestesidlogos estan incluidos en la
lista de profesionales en los que existe el riesgo de padecer el

sindrome de Burnout Mientras que en la poblacion médica la



incidencia del estrés laboral es del 28%, en los anestesidlogos la
incidenciaes notoriamente més elevado siendodelordendel 50% a nivel
europeo y del 64% a nivel latinoamericano. “Los anestesidlogos estan
expuestos a riesgos diariamente, estos pueden concluir en graves
consecuencias para su salud, teniendo repercusion en el ambito

personal, familiar y laboral”, sefiala Gustavo Calabrese (6).

Entonces, de acuerdo a la evidencia, los médicos anestesiélogos son
propensos a presentar el Sindrome de Burnout, ya que por su
especialidad requiere de una alta responsabilidad, con un alto grado

de estrés (6).

Esta es la razon por la cual la CLASA (Confederacidn
Latinoamericana de Sociedades de Anestesiologia) desde el afio
1975 considera a la anestesiologia como de “alto riesgo profesional”

y crea una “comision de riesgos profesionales” vigente hasta hoy.

En la anestesiologia, el estrés siempre esta presente. Hay una clara
percepcion que los médicos anestesiélogos siempre estan expuestos
al estrés, ya que tienen la vida de los pacientes en sus manos y deben

trabajar en diferentes condiciones criticas.

El estrés del trabajo puede llevar a detrimento de la salud. Las
condiciones de trabajo negativas, asi como la falta de seguridad en
el ejercicio de la anestesiologia, que se refiere a la prevencion y
controlde dostiposderiesgosque se presentan:elque corre (el paciente
cuando es sometido a un procedimiento anestésico) y el que sufre (el

especialista en el desarrollo de su practica profesional).
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También existen riesgos relacionados a la contaminacion con agentes
anestésicos, riesgos de infeccién, asi como riesgos propios de la
naturaleza del trabajo, riesgos de tipo legal y laboral, la fatiga
derivada del mantenimiento de la atencidon por largo tiempo, todo esto
ayuda a aumentar el estrés del médico anestesidlogo. A esto se les
llama riesgo profesional relacionado a las caracteristicas de su
desempefio, es por esto que la anestesiologia puede traer la
apariciéon de enfermedades consecuencia del estrés en el ambiente
quirargico, las urgencias, el contacto con agentes anestésicos
teratogénicos, carcinogénicos y la existencia de radiaciones
ionizantes entre otros peligros. (6,7). Entre las especialidades que
manejan mayor estrés ocupacional se puede mencionar a las de
terapia intensiva, anestesiologia y la medicina de emergencias y
desastres, ya que en estos profesionales se reportan niveles altos de

estrés.

Cuando este estrés laboral se vuelve cronico, sostenido y no mejora
después de un fin de semana de descanso, o de unas vacaciones,

entonces inicia el sindrome de Burnout.

El hombre moderno tiene la sensacion ambivalente de que vive y
trabaja en organizaciones y que el trabajo ocupa la tercera parte del
tiempo en la vida del individuo, sin considerar que hay veces en que
se tiene que trabajar mas de las horas establecidas como es el caso
del equipo de médicos anestesidlogos del Hospital Nacional Edgardo
Rebagliati Martins (HNERM) en su compromiso por la salud de los
pacientes, a los cuales se deben como profesionales de la salud.
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Asimismo, sefialamos que las caracteristicas del trabajo desarrollado
en el Departamento de Anestesiologia y Centro Quirdrgico del
Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins requieren de notable
experiencia y madurez profesional para hacer frente a la frecuente
toma de decisiones dificiles con implicaciones éticas y morales. Del
mismo modo hay factores que sobrecargan la labor profesional del
Medico Anestesidlogo entre ellos el déficit de personal de Médicos
Anestesiélogos para atender a un excesivo numero de pacientes que
requieren ser intervenidos quirdrgicamente de alta complejidad, con
déficit de materiales médico- quirurgico, que expone al personal de
salud aestréscontinuo, riesgoslaboralesque conducenaenfermedades
a corto y largo plazo, asi como insatisfaccion por la falta de

motivacion hacia el personal y reconocimiento de estatus.

1.2 Delimitacion de la investigacion

El presente trabajo se desarrollard en el Hospital Nacional Edgardo
Rebagliati Martins, en la Ciudad de Lima, Departamento Lima, Peru en el

afo 2015.

1.3 Problema de Investigacion.

1.3.1 Problema principal

¢ Existe relacion entre el clima organizacional y estrés laboral en el equipo
de médicos anestesidologos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati

Martins, en el aino 20157
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1.4 Objetivos de la investigacion

1.4.1 Objetivo General
Determinar la relacion entre el clima organizacional y estrés laboral
en el equipo de médicos anestesiologos del Hospital Nacional

Edgardo Rebagliati Martins en el afio 2015.

1.4.2 Objetivos Especificos

Identificar la relaciéon entre el clima organizacional y estrés laboral
en la dimensién: cansancio emocional, en el equipo de médicos
anestesiologos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins en

el aino 2015.

Identificar la relacion entre el clima organizacional y estrés laboral
en la dimensién: despersonalizacion en el equipo de médicos
anestesidlogos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins en

el ano 2015.

Identificar la relacién entre el clima organizacional y estrés laboral
en la dimension: realizacion personal en el trabajo, en el equipo de
médicos anestesiologos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati

Martins en el afio 2015.
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1.5 Hipotesis de la investigacion

1.5.1 Hipotesis General:

Existerelacion entre el climaorganizacionaly estréslaboralenelequipo
de médicos anestesidlogos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati

Martins.

1.5.2 Hipotesis Secundarias:

Existe relacion entre el clima organizacional y estrés laboral en la
dimension: cansancio emocional, en el equipo de médicos

anestesiologos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins.

Existe relacion entre el clima organizacional y estrés laboral en la
dimension: despersonalizacién, en el equipo de médicos

anestesiologos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins.

Existe relacion entre el clima organizacional y estrés laboral en la
dimension: realizacién personal, en el trabajo en el equipo de
médicos anestesiologos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati

Martins.

1.5.3 Identificacion y clasificacion de Variables e indicadores

Variable 1: Clima organizacional

14



Definicion Conceptual
El clima organizacional es un grupo de caracteristicas del ambiente

laboral, percibidas por los operarios que influyen en su conducta.

Definicion Operacional

Es una variable de tipo cualitativo, representada por Ilas
calificaciones obtenidas en las respuestas a los 40 items de la escala
utilizada. Dicha escala ha sido aplicada en una sola ocasion y de
manera grupal.

Medir la percepcion del clima significa determinar el grado en que un
determinado atributo organizacional es percibido y no el grado en que
ese atributo percibido satisface o agrada. Son elementos diferentes

gque hay que mantener en la medida de lo posible separados.

Variable 2: Estrés Laboral

Definicion Conceptual

Se denomina estrés laboral a los males ocasionados por las
condicionesytareas propiasde lainstitucion donde se trabaja afectando
por norma general a los trabajadores con gran presién psicoldgica:
directivos y profesionales con un alto grado de actividad mental como
los policias, conductores, jueces, maestros, militares, personal de
salud, asi como también a mateméaticos, fisicos, ingenieros,

entre otros.

15



Definicion Operacional

Es una variable de tipo cualitativo, representada por las
calificaciones obtenidas en las respuestas a los 22 items de la escala
utilizada. Dicha escala ha sido aplicada en una sola ocasion y de
manera grupal. Este instrumento tiene alta consistencia interna y
fiabilidad al 0,9. Consta de 22 items, con oraciones afirmativas, sobre
las actitudes y sentimientos del profesional respecto a su trabajo y
los pacientes; entre las dimensiones tenemos: Cansancio emocional,

despersonalizacion y realizacién personal en el trabajo.

1.6 Disefio metodologico

1.6.1 Tipo de investigacion

La investigaciéon es aplicada, observacional, prospectiva, transversal y

con enfoque cuantitativo.

1.6.2 Nivel investigaciodn

La investigacién tiene un nivel relacional y Perceptual. Los estudios de
nivel relacional tienen “como propdsito conocer la relacion o grado de
asociacion que existaentre dos o mas conceptos, categorias ovariablesen

un contexto en particular” (Hernandez et al., 2010, p. 81) (8).

1.6.3 Método

La presente investigacion tiene el método Hipotético deductivo

16



Esquema de la investigacion: X
01

01

y

Figura 1. Esquema de tipo de disefio. Tomado de (Sanchez y Reyes
1984).

Donde:

M : Muestra de estudio

X : Clima organizacional

Y : Estrés Laboral

01: Puntuaciones de la variable

r : Relacién

1.7 Poblacién y Muestra

1.7.1 Poblacién

La poblacion muestral comprende todo el personal médico
anestesiologo del Hospital Edgardo Rebagliati Martins, cuya poblacion

asciende a 70 personas de ambos sexos.

1.7.2 Muestra

17



La muestra estara comprendida por el 100% de la poblacion, que en
este caso sera el total de médicos anestesidlogos del centro quirurgico,

los que hacen un total de 70 personas.

Criterios de inclusion: Se incluiran en el estudio

Médicos con especialidad en anestesiologia que laboran en el Centro
Quirargico del Hospital Edgardo Rebagliati Martins con un tiempo de
antigiedad minimo de un afo.

De participaciéon voluntaria.

Criterios de exclusion: Se excluiran del estudio
Médicos anestesidlogos que no deseen colaborar con el estudio.
Médicos anestesi6logos nuevos en el area, con tiempo laboral menor

de un afo.

1.8 Técnicas e Instrumentos de Recoleccién de datos

1.8.1Técnicas

Recopilada la informacion a través de los instrumentos ad hot, se
procedera a registrar la informacion construyéndose de esta forma la base
de datos. Estos seran sometidos a diversas pruebas estadisticas de
caracter descriptivo e inferencial, y fueron aplicados para dar respuesta
a los objetivos e hipdtesis planteados en el presente estudio.

Estadistica descriptiva: Fundamentalmente se utilizara las medidas de

tendencia central, dispersion, tablas y graficos. Esto permitira conocer y

18



entender la forma cdémo se vienen comportando los datos en cada
variable.
Tau b de Kendall: Permitira establecer si las correlaciones son o0 no
significativas (evaluadas al nivel del nivel de significancia 0,05) entre las
variables, asi como demostrar si esta relacion es directa o inversamente
proporcional.

Cabe resaltar que este coeficiente se utiliza cuando se trabaja con
variables ordinales con valores o categorias en misma cantidad

Si p <0,05 —» Rechazo Ho
Si el coeficiente de correlacién es <0 la relacién es inversa.
Si el coeficiente de correlacién es >0 la relacion es directa.

Coeficiente de correlacion Rho de Spearman: es la version no
paramétrica del coeficiente de correlacién de Pearson, que se basa en los
rangos de los datos en lugar de hacerlo en los valores reales. Resulta
apropiada para datos de variables ordinales. Los valores del coeficiente
van de -1 a +1. El signo del coeficiente indica la direccion de la relacién
al igual que en la prueba de Tau b de Kendall. También permitira
establecer si las correlaciones son o no significativas (evaluadas al nivel
del nivel de significancia 0,05).

Si p <0,05 = Rechazo Ho

1.8.2 Instrumentos

Clima organizacional

- Nombre: Escala para medir Clima Organizacional

19



- Autor: R.H. Moos, B.S. Moos y E.J. Trickett

- Propésito: Mide el Clima Organizacional existente en diversos y
centros de trabajo.

- Administracion: Individual o colectiva

- Usuarios: Adultos

- Duracién: Veinte minutos

Descripcién: El instrumento en mencion forma parte de un conjunto de

escalas que miden el clima organizacional y comprende cinco
componentes (ver anexo N °1) los cuales son el Involucramiento,
supervision, comunicacion, desarrollo y beneficios sociales; dichos
componentes son medidos por un total de 40 reactivos, 8 items por
cada componente.

Los reactivos son de medida Ordinal tipo Likert con 7 anclajes de
respuestas y para determinar los cortes y establecer los niveles, se

emplearan los estanones.

Estrés laboral

Definicion Operacional

- Nombre: Inventario “Burnout” de Maslach (MBI)

- Autor: C. Maslach y S. E. Jackson

20



- Propésito: Evaluacion de tres dimensiones del sindrome del estrés
laboral asistencial, los cuales son el desgaste emocional, la
despersonalizacion y la falta realizacion personal.

- Administracion: Individual o colectiva

- Usuarios: Adultos

- Duracién: El instrumento no tiene tiempo limitado, y la mayoria de
los sujetos tarda entre los 10 y 15 minutos en completarlo.

- Significacién: Mide el estrés laboral asistencial

Descripcién: Para la medicién del Estrés laboral (Sindrome de Burnout)

se emplearé la prueba de (Maslach Burnout Inventory —MBI-) (ver
anexo N°2) es una escala con 22 reactivos tipo Likert y con 7
anclajes de respuestas: Nunca, pocas veces al afio o0 menos, una
vez al mes o menos, unas pocas veces al dia, una vez a la semana,
pocas veces a la semana y todos los dias.

La escala mide tres componentes del Sindrome tales como:
desgaste emocional, despersonalizacion y falta de realizacion
personal. Cada componente evalta el grado de intensidad (bajo,

moderado o alto) (ver tabla adjunto)

Componente Bajo | Moderado | Alto
Cansancio emocional 16 17-26 227
Despersonalizacion 6 7-12 213
Realizacion personal 31 32-38 =239

21



Cansancio emocional (CE): Comprende 9 items, éstos describen los
sentimientos de unapersonaemocionalmente exhaustaporel propiotrabajo;
el elemento con mayor saturacién contiene una expresion clarade dicho

sentimiento: “Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo”

Despersonalizacion (DP): Tiene 5 items, estos elementos describen una
respuesta impersonal y fria hacia los receptores de los servicios o
cuidados del profesional, tanto en ésta como en la escala anterior los
profesionales con puntuaciones altas presentan grados elevados de

vivencia del sindrome del estrés laboral asistencial.

Realizacion personal (RP): Esta escala contiene 8 elementos que
describen sentimientos de competencia y éxito en el trabajo propio con
personas. Las puntuaciones bajas son indicativas del sindrome, pero es

independiente de ellas y sus elementos no tienen peso negativo.

1.9 Justificacién e Importancia de la Investigacidn

Las razones fundamentales que motivaron la elaboracion de la
presente investigacion fueron las siguientes:

Es oportuno analizar y medir el Clima Organizacional y su relacion
con el sindrome de Burnout en el personal del equipo de médicos
anestesiologos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins

(HNERM) en el afo 2015, puesto que a nivel relacional

22



identificaremos el estado de la calidad de vida laboral en el marco
del estrés laboral.

El estrés laboral (sindrome del quemado) representa un sintoma
importante de deterioro de la salud laboral en el personal, cuya
informacion oportuna permite elaborar y ejecutar planes preventivos,
convirtiéndose en una fuente de informacion valiosa para el ejecutivo
en la toma de las decisiones.

El Sindrome de Burnout, en el marco del estrés cronico, tiene
relevancia porque puede afectar la salud y el rendimiento del
profesional, generando: ausentismo laboral, trabajo de poca calidad
debidoaundetrimento progresivodelacapacidad detrabajo, detrimento
de la calidad de los servicios que presta, pudiendo llegar a la mala

praxis.

Justificacion Tedrica

El presente trabajo de investigacion se justifica porque cuestiona
conceptos administrativos atavicos, como la exigencia desmedida al
trabajador, en un clima de tensién y presién para conseguir buenos
resultadosenpocotiempo, sinconsiderarlasaludfisicaypsicolégicadel
mismo.

Justificacidén Practica.

Porque permitira establecer pautas y estrategias para mejorar el
estrés laboral a partir del cambio de clima organizacional en el
personal del equipo de médicos anestesidélogos del Hospital Nacional

Edgardo Rebagliati Martins. La identificacién de la relacion existente
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entre ambas variables contribuirda en la solucion del problema,

propiciando estrategias para resolver el problema.

Justificacion legal
El Reglamento de la Ley N.° 29783 (9), Ley de Seguridad y Salud en el
Trabajo tiene como propdsito promover una cultura de prevencion de
riesgos laborales en el pais, sobre la base del cumplimiento del deber
de prevencién de los empleadores, el rol de fiscalizacion y control del
estado y la participacién de los operarios y sus bases sindicales.
El principio de prevencion de la ley hace referencia a que el empleador
debe garantizar, en el centro de labores, el establecimiento de los
medios y condiciones que protejan la vida, la salud y el bienestar de
los trabajadores para lo cual se debe considerar factores sociales,
laborales y biologicos; asi también el principio de proteccién hace
referencia a que los empleados tienen derecho a que el estado y los
empleadores aseguren una situacién laboral digna que les garanticen
un estado de vida saludable, fisica, mental y socialmente, en forma
continua; dichas condiciones deben tender a que las labores se
desarrollen en un ambiente seguro y saludable, que las condiciones
laborales sean compatibles con la dignidad y el bienestar de los
operarios y ofrezcan a los trabajadores las posibilidades de lograr sus

objetivos personales
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Justificaciéon cientifica

Esta investigacion, sigue los requerimientos de la ciencia, Segun
Bunge (10) la ciencia es “conocimiento racional, sistemético, exacto,
verificable y por consiguiente falible. Por medio de la investigacion
cientifica, el hombre ha logrado una reconstruccion conceptual del
mundo que es cada vez mas amplia, profunda y exacta”. Se pretende
seguir los pasos de los estudios de la investigacién cientifica porque
no se limita a los hechos observados: “los cientificos exprimen la
realidad a fin de ir mas all4 de las apariencias; rechazan el grueso de
los hechos percibidos, por ser un montdon de accidentes, seleccionan
los que consideran que son relevantes, controlan hechos y, en lo
posible, los reproducen” Bunge (10). Se podra identificar la actual
situacién del clima organizacional en una importante institucion de
salud de nuestra capital y establecer las relaciones existentes con el
estrés laboral. Los resultados de este estudio pueden servir de
referencia para estudios similares en otras instituciones de salud a

nivel de nuestro pais.
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CAPITULO II; MARCO TEORICO

En consecuencia, el Clima Organizacional es la interrelacion entre
las caracteristicas organizacionalesy personales. Unos bajo el rétulo de
practicas de direccion y liderazgo; y otros relacionados con el sistema
formal y la estructura de la organizacion (promociones,relaciones
de dependencia, sistema de comunicaciones, remuneraciones, entre
otros). Finalmente, existe un tercer grupo, que se refiere a las
consecuencias del comportamiento en el trabajo (sistemas de apoyo
social, incentivo, interaccion con los demasmiembros, entre otros).
Entonces sepuede afirmarque elclimaorganizacional olaboral juegaun
rol importante en la salud de los trabajadores y se refiere a las
percepciones del personal de una organizacion con respecto a la
supervision, involucramiento, comunicacién, desarrollo profesional y

beneficios sociales que brinda la institucién u organizacién.

Definitivamente, las organizaciones reconocen la existencia del
estrés en los ambientes laborales y la necesidad de aplicar las
medidas pertinentes en el control adecuado del mismo. Esto permitira
un entorno saludable de trabajo donde los trabajadores se desarrollen
y mejoren su calidad de vida, incrementando los resultados.

El estrés se manifiesta cuando existe un desequilibrio entre las

demandas del ambiente (estresores internos o externos) y los
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recursos que el sujeto pueda tener. Asimismo, hay que considerar
otros elementos intervinientes que son de indole situacional y propias

del sujeto.

Son tres las manifestaciones esenciales del Sindrome de Burnout
(Cansancio emocional, falta de autorrealizacién personal vy

despersonalizacién), agrupadas segun signos y sintomas (5).

2.1 Antecedentes de la Investigacion

A nivel internacional

Delgado y col. (11), en Asuncién, Paraguay, en el 2011, de caracter
observacional, descriptivo y transversal en 146 médicos
anestesidlogos mediante el cuestionario Maslasch Burnout Inventory.
Se identific6 una prevalencia global de 72,6%. En el grupo de
médicos residentes la prevalencia fue 88,6%. El cansancio emocional
fue la dimensién mas frecuente 60,9%. Los menores de 35 afios
padecieron el sindrome en mayor numero (83,1%). Tener una pareja
estable se identificO como un factor de proteccién. No se identifico
relacion significativa con el sexo y lugares de trabajo. La prevalencia

hallada fue alta en comparacion a otros estudios.

Grau A, Flichtentrei D, Suiier R, Prats M, Braga F. (12), evaluaron
a 11,530 profesionales de |la salud de habla hispana encontrando que

la prevalencia de SB fue mayor en los profesionales residentes en
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Espafia (14,9%), Argentina (14,4%) y Uruguay (7,9%); los
profesionales de México, Ecuador, Pera, Colombia, Guatemala y El
Salvador presentaron prevalencias entre 2,5% y 5,9%. Por
profesiones, Medicina tuvo una prevalencia del 12,1%, Enfermeria
del 7,2%, y Odontologia, Psicologia y Nutriciéon tuvieron cifras
inferiores al 6%. Entre los médicos el sindrome predominaba en los
que trabajaban en urgencias (17%) e internistas (15,5%), mientras
gue anestesistas y dermatologos tuvieron las prevalencias mas bajas
(5% y 5,3% respectivamente). Fueron variables protectoras la mayor
edad, tener hijos, la percepcion de sentirse valorado, el optimismo,

la satisfaccion profesional y la valoracion econdémica.

Ana Laura Cebria y col. (13), Uruguay 2014 el sindrome de burnout
puede ser un problema de salud relevante en el médico en formacién.
El estrés laboral asociado a la residencia de anestesiologia hace de
los meédicos residentes un grupo susceptible de desarrollar el
sindrome. El objetivo de este trabajo fue determinar la prevalencia
del sindrome burnout en médicos residentes de anestesiologia del
Uruguay y analizar los factores determinantes. Se realiz6 una
encuesta a todos los residentes de primer hasta cuarto afio que
aceptaron participar, entre febrero y marzo del afio 2013. Se utilizé
el Maslach Burnout Inventory para la determinacion del sindrome y
un cuestionario acerca de aspectos sociodemograficos y laborales.
La prevalencia del sindrome en su forma completa fue de 17.2%. Se
encontr6 una asociacion estadisticamente significativa entre

descansar anualmente menos de 15 dias y la presencia de burnout
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(p=0.009), con un odd ratio de 8.0 y un intervalo de confianza de 95%.
El escaso descanso semanal y anual se asocié también a niveles

elevados de agotamiento emocional.

Hernandez, S y cols. (14), Colombia 2015: Prevalencia del Sindrome de
Burnout en especialistas del area de odontologia en la ciudad de Bucaramanga
y su area metropolitana. Material y Métodos. Se realiz6 un estudio observacional
analitico de corte transversal al aplicar la version validada por la Universidad de
Antioquia del cuestionario Maslach Burnout Inventory-Human Services Survey
(MBI-HSS) en especialistas del area de la odontologia. Resultados. Se aplicaron
117 cuestionarios. Cuatro (3,4%) participantes evidenciaron un rango alto en la
dimension Agotamiento Emocional;, de estos, un (25,0%) participante era
endodoncista, uno (25,0%) rehabilitador y dos (50,0%) ortodoncistas. En
relacion con la dimension Despersonalizacion, cinco (4,3%) personas
mostraron puntaje mayores o iguales a diez y estos correspondieron a dos
(40,0%) periodoncistas y tres (60,0%) ortodoncistas. En la dimension
Realizacion Personal, cinco (4,3%) participantes tenian un alto rango de burnout
gue se distribuyeron entre un (20,0%) periodoncista, un (20,0%) endodoncista
y tres (60,0%) ortodoncistas. Conclusion. El ser mayor de 45 afios se comporto
como un factor protector en un 65% de presentar agotamiento emocional. Los
fumadores tienen un 10,3 la probabilidad de presentar altos niveles de
Despersonalizacion y Falta de Realizacion personal. Pertenecer a un estrato
socioecondmico alto disminuye el riesgo de presentar Sindrome de Burnout en
la dimension Despersonalizacion mayores o iguales a diez y estos
correspondieron a dos (40,0%) periodoncistas y tres (60,0%) ortodoncistas. En

la dimensidn Realizacion Personal, cinco (4,3%) participantes
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tenian un alto rango de burnout que se distribuyeron entre un (20,0%)
periodoncista, un (20,0%) endodoncista y tres (60,0%) ortodoncistas.
Conclusion. El ser mayor de 45 afios se comporté como un factor protector en
un 65% de presentar agotamiento emocional. Los fumadores tienen un 10,3 la
probabilidad de presentar altos niveles de Despersonalizacion y Falta de
Realizacion personal. Pertenecer a un estrato socioeconomico alto disminuye
el riesgo de presentar Sindrome de Burnout en la dimension

Despersonalizacion.

Fernandez Torres y cols. (15) Sevilla, Espafia 2006 El "sindrome de burnout"
se produce como consecuencia del estrés crénico y se caracteriza por
"cansancio emocional”, "despersonalizacion" y disminucién del sentimiento de
"realizacion profesional". Se han publicado muy pocos estudios sobre
anestesiologos a pesar de que se considera una especialidad especialmente
estresante. Para conocer la prevalencia en el Departamento de Anestesiologia
y Reanimacion de nuestro Hospital realizamos un estudio transversal utilizando
un cuestionario con cuestiones sociodemograficas y la version espafiola del
Maslach Burnout Inventory. Con un total de 41 cuestionarios validos (tasa de
respuesta del 69,4%), los valores medios fueron 19,5 (DE 9,5) puntos para el
"cansancio emocional”, 7,4 (DE 5,5) para la "despersonalizacion" y 32,5 (DE
9,1) para la "realizacion profesional”. Encontramos niveles altos de "cansancio
emocional" en el 19,5% de los anestesi6logos y de "despersonalizacion” en el
31,7%, y niveles bajos de "realizacion profesional" en el 41,4%. Presentaron
niveles preocupantes en al menos una de las dimensiones el 58,3% de los
anestesiologos; en dos el 21,8% y en las tres escalas simultaneamente el

12,1%. No hubo diferencias significativas relacionadas con el sexo, edad,
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tiempo de vida profesional o situacion laboral. Los niveles de "burnout" de

nuestro Departamento
A nivel nacional

Ayala Cervantes y cols. (16). Callao, Peru en el 2011 titulada Sindrome de
burnout en asistentes y residentes de anestesiologia del Hospital Nacional
Daniel A. Carrion setiembre 2011, realizado en Lima, Peru. Se realizd un tipo
de estudio observacional y transversal y se aplicé el cuestionario Maslach y de
factores de riesgo asociado al sindrome de burnout de manera andénima a
residentes de anestesiologia y anestesiélogos programados en el rol de
setiembre y que aceptaron participar en el estudio. Encuestandose en total 20
médicos de los cuales solo 17 tuvieron cuestionario completo y encontrdndose
a 2 de ellos (10%) con sindrome de burnout por lo que se concluye que este
sindrome es prevalente en el departamento de anestesiologia del hospital
encontrandose que los encuestadores presentan “fendmenos compensatorios”

protectores para el sindrome de burnout y también puede existir un sub registro

importante.

Silva Alvarez y cols. (17). Callao, Pert en el 2016 titulada Prevalencia y
factores asociados al sindrome de Burnout en el personal médico del area
critica del hospital San José de Callao en el periodo octubre — diciembre 2015,
realizado en Lima, Perd. Donde se realiz6 un estudio de tipo observacional,
descriptivo, analitico de corte transversal y de fuente de informacion
prospectiva, la poblacion fue la totalidad de personal médico que labora en el
area critica del hospital San José, de acuerdo a criterios de inclusion y

exclusién. Tomandose en cuenta como personal médico a asistentes,
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residentes e internos de los cuales se estudiaron en total a 64 personas
dentro de las cuales fueron 28 internos, 16 residentes y 20 asistentes de
diversas areas criticas como medicina, cirugia, gineco obstetricia, pediatria y
shock trauma. Se hallé una prevalencia del sindrome de Burnout en el 7.8%
del personal estudiado, también que existe un 29.7% de personal con niveles
altos de “cansancio emocional”, 39.1% con niveles altos de
“despersonalizacién” y un 37.5% con niveles altos de “realizacion personal’.
Asimismo no se encontrd asociacion estadisticamente significativa de las
variables sociodemogréficas sobre el sindrome de Burnout, también se
encontrd que el personal estudiado del servicio de medicina fue el que
presento el mas alto nivel de “cansancio emocional” con 36.8%,
“despersonalizacién” con 36.0% y “realizacion personal” con 50.0%, asi
mismo este servicio fue el que presento los niveles méas bajos de “cansancio
emocional” con 39.3% y “despersonalizacion” con 42.9%. por otro lado, el
personal estudiado del servicio de cirugia fue el que presentoé niveles mas
altos de despersonalizacion junto con el de medicina con 36.0%, asimismo
presento los niveles mas bajos de realizacidon personal. Se concluyé que el
personal médico del &rea critica del hospital San José present6 una leve
prevalencia del sindrome de Burnout, asimismo presentan un gran porcentaje
de “cansancio emocional’, “despersonalizacion” y realizacion personal.
Ademas, el personal del servicio de medicina tiene los niveles mas altos de
“cansancio emocional”, “despersonalizacion” y “realizacion personal’, el
personal del servicio de cirugia comparte los niveles mas altos de

“despersonalizacion” con medicina, y ella sola tiene los niveles mas bajos de

“realizacion personal”.
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Céceres-Mejia y cols. (18). Lima, Peru en el 2013 titulada Factor analysis of
the «Questionnaire for the evaluation of occupational burnout syndrome» in
peruvian medical students, realizado en Perd. Que fue un estudio
observacional, analitico de corte transversal en una muestra de 71 estudiantes
de medicina que cursaban el tltimo afio™ de la carrera (interno médico) en un
hospital publico en Lima, Peru. En el cual se desarroll6 un analisis factorial
exploratorio para establecer la estructura de las dimensiones con mejor ajuste
a los datos. Posteriormente, se realizé un analisis de regresion lineal multiple
para explorar la asociacion entre sindrome de quemarse por el trabajo con el
sexo Y la rotacién clinica en la que se encontraban (ginecologia-obstetricia,
cirugia, pediatria y medicina interna). Y se encontr6 que el andlisis factorial
exploratorio hallé6 que el modelo con 2 dimensiones explicaba mejor la
variabilidad de los datos (61,8% de la varianza). Estas 2 dimensiones se
denominaron desgaste ilusion. La regresion lineal mostré que el sexo y la
rotacién clinica actual no estuvieron asociados a ninguna de estas
dimensiones (p > 0,05). La ilusién estuvo inversamente asociada al desgaste,
inclusive después de ajustar por sexo y rotacion clinica actual (p = 0.007; =
-0,33). Se concluyd que la informacion contenida en el CESQT se resume en
2 dimensiones altamente correlacionadas: ilusion y desgaste. Esta estructura
es establecida independientemente del sexo y la rotacion clinica que cursaban

los alumnos.

2.2 Bases teodricas

En relacién a las bases tedricas del clima organizacional se han

considerado importantes los siguientes enfoques:
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a)Enfoque situacional:

Por su importancia histérica es necesario referirse a Katz y Kahn
1966, (19). Segun estos autores el clima es el resultante de un
namerode factoresque sereflejanenlaculturatotaldelaorganizacion

y se refiere a la organizacién como globalidad.

El clima es un conjunto de caracteristicas que describen una
organizacién, distinguiéndola de otras organizaciones, son
relativamente duraderas en el tiempo e influyen en la conducta de

las personas dentro de ellas. Chiang (2010). (20).

Predominio de la interaccion persona - situacion:

La perspectiva del interaccionismo simbélico sobre el clima
sostiene que en las interacciones comunicativas cada individuo
propone a los elementos de Ila situacién, definiéndolos e
interpretandolos de modo idiosincratico. (Alvarado, 2007).

Por consiguiente, el clima es tanto una propiedad del individuo que
percibe la organizacién y es vista también, como una variable del
sistema que tiene la caracteristica de integrar el individuo, el grupo

y la organizacion (Lisbona, Palaci y Gomez, 2008).
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b)Enfoque estructural

Este enfoque considera al clima como una caracteristica
perteneciente a una organizacion. Estos atributos son poseidos por
la propia organizacion y existen independientemente de las
percepciones de los miembros individuales.

La aproximacion estructural aborda la relacién entre las medidas
objetivas y perceptivas del clima organizacional. La estructura
organizacional produce un clima organizacional con propiedades
propias. El clima es resultado de las percepciones comunes de los
miembros que tienen contacto con una estructura organizacional

comun (21).

Por lo tanto, el clima es una propiedad de la organizacion, un
conjunto de variables que la describen. Los aspectos objetivos del
contexto son: El grado de formalizacion, de centralizacion, la

tecnologia, el tamafio, el lugar fisico, entre otros. Hall (22)

Los supuestos béasicos de esta aproximacién (Mafias, Gonzales y
Peird, 1999, citado por Chiang, 2010, p.39). (20).

El clima es un atributo de la organizacién y son las caracteristicas
de la organizacidn las que influyen en las percepciones del clima.
En la formacion del clima organizacional intervienen principalmente
factores estructurales, sin negar la influencia de las caracteristicas

individuales.
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Como conjunto de atributos especificos de una organizacion, el
clima puede inducirse de la forma en que la organizacion se
relaciona con sus miembros.

Cuando existen contextos semejantes, los individuos que trabajan
en esos contextos desarrollan percepciones semejantes derivadas,
no de las caracteristicas idiosincraticas, sino de las caracteristicas
objetivas de la organizacion.

Esta vision del clima implica una medicion objetiva de las
propiedades y procesos organizacionales y una medida indirecta

perceptual de los atributos objetivos organizacionales.

c)Enfoque perceptual

También se denomina perceptual/psicologica. Si la perspectiva
estructuralista localizaba, fundamentalmente, el origen del clima
en las propiedades organizacionales, la aproximacion perceptual
establece la base del origen del clima dentro del individuo Chiang,
Martin, Nufiez (2010). (20).

En este enfoque, el individuo percibe Ilas caracteristicas
organizacionales y crea una representacion subjetiva del clima.

Un principio fundamental del enfoque perceptual es que el clima
tiene una finalidad funcional para los individuos en la medida que
les ayuda adaptarse a las condiciones organizacionales.

Los supuestos de la aproximacion perceptual (Mafias, Gonzales y

Peird, 1999, citado por Chiang):
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La base del clima son las percepciones desarrolladas por el
individuo en una situacion dada.

d)Enfoque cultural

Moran y Volkwein (1992, citado por Chiang, 2010). (20), sefialan
gue este enfoque se centra en la manera de cémo interpretan,
construyenynegocianlarealidadatravésdelacreaciénde unacultura
organizacional. Asimismo, pretende integrar elementos de

los anteriores enfoques.

Del enfoque estructural incorpora su consideracion de las
propiedades formales visibles, del enfoque perceptual y del
enfoque interactivo y su analisis de los procesos psicoldgicos
subjetivos. Sin embargo, el enfoque cultural, pone énfasis en los
acuerdos sociales en los que los rasgos culturales toman
significado. Su preocupacién no es tanto el significado inherente
de las presuposiciones culturales como el modo en el que éstas
guian el comportamiento social en su manifestacion visible en el
clima de la organizacion.

Por otro lado, en relacion a las bases tedricas del estrés, diremos
quelavidade losindividuosno se desarrollaenun estadode completo
equilibrio, ya que el ambiente exige al organismorespuestas
gquevanporencimade sus capacidades adaptativas. Estas exigencias
del medio demandan a los individuos respuestas a nivel de actividad
superior al que desarrollan normalmente, que s6lo puede ser dada
enunestadode actividad generando eldenominado estrés. El estrés

de acuerdo con Kreither y Kinicki.
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(23), “es una respuesta adaptativa, mediatizada por las
caracteristicas y/o procesos psicolégicos del individuo, que es la
resultante de alguna accién, situaci6n o suceso externo que
plantea exigencias fisicas o fisiol6gicas especiales a una persona”.
Segun lo expuesto por los autores antes citados, el estrés es una
respuesta adaptativa por parte del individuo, que en un primer
momentoloayudaarespondermasrapidoyeficazmente asituaciones
qgquelorequieran,enotrasocasionesproduceunasensacion de incapa
cidad para asumir los retos que se presentan en lavida cotidiana,
donde a veces el entorno rebasa sus posibilidades de respuesta,
causando una serie de reacciones de tipo fisiolégicas, cognitivas 'y
psicomotorasdelascualeslas mésfrecuentes son la angustia, la ira,
la depresion, las inadaptaciones sociales y la somatizacion.

El estrés en el ambito laboral representa una amenaza para la
salud de los trabajadores y como consecuencia, para la salud de la
propia organizacién, ya que genera un costo de personal
importante por las continuas ausencias de los empleados en el
trabajoylaescasamotivacion que afectaalnivel productivoyaumenta
los accidentes de trabajo.

Para Schultz (24), “el estrés laboral es un trastorno que causa
graves dafos fisicos y que esta muy generalizado en la vida del
hombre moderno; es de origen y naturaleza primordialmente
psicolégica”. Sus efectos provocan retardo, ausentismo, decisiones

deficientes, cesantias y elevados costos de atencion médica.
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Ademas, existen tres conjuntos de factores (ambientales,
organizacionales e individuales) que actian como posibles fuentes
de estrés.

En todo caso, si el estrés se presenta o no, dependera de las
diferencias individuales, asi como de la experiencia en el trabajo o

de los rasgos de la personalidad da cada individuo.

Bases o Fundamentos filos6ficos

En relacion a los fundamentos filoséficos del clima organizacional, es
de mencionar que, a lo largo de la historia de la administracién el
crecimiento acelerado de las organizaciones y las exigencias
provenientes de un entorno cada vez méas cambiante fueron marcando
serias transformaciones en el comportamiento individual, grupal y
organizacional. Estas transformaciones nos obligaron a prepararnos
paracomprenderlascausasy naturalezadeunaseriedefendémenosque
tenian una manifestaciobn més evidente en el recurso mas
importante de una organizacion, el hombre, de esta forma se
establecieron bases filos6ficas en la busqueda de la efectividad
organizacional.

Desde muytemprano, algunosteodricoseinvestigadoresdispusieronsus
conocimientos para estudiar un fenémeno al que algunos denominaron
“atmdésfera psicolégica” y que hoy se conoce ampliamente como:
“clima organizacional”.

Fue casi en la década del 40 del siglo XX, cuando se iniciaron los

primeros estudios sobre clima. En ese momento se realizaron se
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llevaron a cabo por Kurt Lewin (25) quien acufié el fenbmeno como:
atmosfera psicolégica. La misma seria una realidad empirica,
mesurable y modificable,dondelaorganizacion seriavistano solodesde
un enfoque humanista sino sistémico... "se piensa en la sensibilizacion
de las organizaciones complejas, realizando investigaciones
en las que la retroalimentacion tanto en el campo

investigativo como el aplicado es de gran importancia’.

Segun el criterio de Betzhold (2006), la primera piedra en la
investigaciéon del clima organizacional parti6 del experimento
disefiado por Lewin, Lippit y White en 1939, para estudiar el efecto
gque determinados estilos de liderazgos (democrético, laisse faire
(dejar hacer) y autoritario), tenian en el clima. Demostrandose
finalmente que lo diferentes tipos de liderazgos dieron lugar a muy
diferentes atmaosferas sociales.

Consideramos desde nuestro analisis que aunque Kurt Lewin (25) fue
el primero en declarar el clima psicolégico como fenédmeno a estudiar,
existieron desde antes otros investigadores que de forma indirecta
atribuyeron importancia a aspectos psicoldégicos que ayudaban a
obtener eficiencia y que se relacionaban de alguna forma con el clima
psicologico.

Dentro de estas investigaciones se encuentran las de Elton
Mayo (1880-1949) quien encontré elementos muy importantes que
explicaban las necesidades internas del ser humano, presentando la

organizacion como el espacio donde se realizaba la actividad social

40


http://www.monografias.com/trabajos/atm/atm.shtml
http://www.monografias.com/trabajos/atm/atm.shtml
http://www.monografias.com/trabajos54/la-investigacion/la-investigacion.shtml
http://www.monografias.com/trabajos54/la-investigacion/la-investigacion.shtml
http://www.monografias.com/trabajos54/la-investigacion/la-investigacion.shtml
http://www.monografias.com/trabajos11/metods/metods.shtml#ANALIT
http://www.monografias.com/trabajos/evoteoadmin/evoteoadmin.shtml
http://www.monografias.com/trabajos/evoteoadmin/evoteoadmin.shtml
http://www.monografias.com/trabajos/evoteoadmin/evoteoadmin.shtml
http://www.monografias.com/trabajos6/napro/napro.shtml
http://www.monografias.com/trabajos6/napro/napro.shtml
http://www.monografias.com/trabajos6/napro/napro.shtml

maéas importante del individuo, y finalmente como sefiala Rubio (2003),
distinguié una novedosa relacion entre directivos y trabajadores.
Desde el movimiento humanista también se establecieron bases
importantes para fomentar una vision positiva del hombre, para
centrar la atencién en aspectos psiquicos que contribuian a lograr
eficiencia. Aqui destacamos autores como Maslow quien propone
dentro de su teoria, la piramide de necesidades que explica la
existencia de diferentes niveles de éstas en el individuo,
reconociendo la importancia de esta estructura. Otros a destacar son
Hertzberg, Likert, Argyris y Mc Gregor.

El solo hecho de considerar a la organizacion como una entidad social
ounnuevo hogar, le atribuye a estos autores el mérito de haberevaluado
el espacio fisico, filos6fico y psicolégico donde el hombre desarrolla su
principal labor: el trabajo.

Visto como clima organizacional este concepto ha sido muy discutido
y motivo de multiples investigaciones, que cada dia le aportan a su
enriquecimiento. Fue introducido en la psicologia industrial en 1960
por German. También lo podemos encontrar en investigaciones
realizadas por Halpin y Croft (1962), Litwin y Stringer (1968), Tiagiuri
y Litwin (1968), Likert (1961,1967), Campbell, Dunnette, Lawler y
Weick (1970), Gairin (1996), Brunet (2004). Desde entonces se han
continuado otros  estudios, manteniéndose preferiblemente
conceptualizado como clima organizacional.

Por otro lado, en referencia a los fundamentos filoséficos del estrés

laboral; es de mencionar que varios autores hacen referencia al
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enfoque antropolégico - filos6fico del estrés, es asi que Robbins
(1999) define el estrés o tensiéon como "una condiciéon dinadmica en la
cual un individuo es confrontado con una oportunidad, una restriccién
o demanda relacionada con lo que él o ella desea y para lo cual el
resultado se percibe como incierto a la vez que importante”.

Para Ponce de Ledn (1997) el estrés es "una sensacion anormal de
algunos organos, aparatos o sistemas de un individuo,
aparentemente sano, que por exigir de ellos un rendimiento superior
a lo normalmente aceptable, los empuja a un riesgo préoximo de
enfermedad"”.

Davis y Newstrom (1999) definen estrés como "el término genérico
gque se aplica a las presiones que la gente experimenta en la vida".
Asuvez,Dominguez (1999)afirmaqueunagran mayoriadelasacciones
que hacen funcionar nuestra socie dad actual son
inherentemente estresantes. Los margenes de error aceptados en su
ejecucion son cada vez mas reducidos a la par de niveles e
inmanejables de estrés.

Ramos (1999) comenta que grandes asesinos han aparecido a lo
largo de la historia de la humanidad, tales como la peste y la lepra
en la Edad Media; la sifilis en el Renacimiento y hoy un nuevo
asesino: el estrés. Este nuevo ‘asesino’ es "un grado de reaccion del
organismo ante toda presidén, ya sea positiva o negativa, interna o
externa, real o imaginaria, percibida como amenazante para la

conservacion de la propia homeostasis".
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Hoy por hoy, el gran desafio que enfrentan las organizaciones, es
lograr un equilibrio armoénico entre la productividad, la integracion y
la moral de sus recursos humanos.

Para Davis y Newstrom (1999) un agente de estrés "es la condicidn
gue tiende a causar el problema del estrés”.

Robbins (1999) y Ramos (1999) agrupan a los agentes del estrés de

la siguiente manera:

e Ambientales: Luz, ruido, temperatura, vibracién, movimiento,
contaminacion. De la misma manera las incertidumbres politicas,
econdmicas y las tecnologicas influyen en la proyeccién elevada
del estrés.

e Individuales: la sobrecarga del trabajo, el conflicto de roles,
discrepancia entre carrera-ocupacién, responsabilidad, Ilos
problemas familiares, los problemas econdmicos y la misma
personalidad del individuo influyen para disparar la carga
emocional del trabajador.

e Grupales: se refiere a la falta de cohesién, conflicto intergrupal o
intragrupal, incongruencia de estatus, insatisfaccién, liderazgo
inefectivo

e Organizacionales: clima organizacional, tecnologia, estilos
gerenciales, control de sistemas, estructura organizacional,
caracteristicas del puesto, nepotismo, compadrazgo y favoritismo
entre otros

e Sociales: Dinamica familiar, estatus socioecondmico.
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Por su parte, Davis y Newstrom (1999) clasifican los agentes de
estrés en organizacionales y no laborales; ambos son influenciados
por las diferencias individuales lo que se traduce en estrés positivo o
negativo segln sea el resultado de estimular o demeritar el esfuerzo
de los trabajadores en la empresa.

Puede haber bésicamente dos efectos del estrés segun Davis y
Newstrom (1999): "El estrés puede ser benéfico o dafino para el
desempefio laboral, dependiendo de su nivel. Cuando no hay presién,
tampoco hay retos laborales y el desempefio tiende a ser bajo. A
medida que el estrés se incrementa, el desempefio tiende a elevar,
debido a que éste ayuda a una persona a ocupar sus recursos para
cubrir sus requerimientos de trabajo. El estrés constructivo es un
sano estimulo que alienta a los empleados a responder a desafios.
Finalmente, la presién alcanza wun nivel que corresponde
aproximadamente a la capacidad maxima de desempefio diario de una
persona. En este punto, el estrés adicional no tiende a producir
nuevas mejoras. Por ultimo, si el estrés es excesivo, se convierte en
una fuerza destructiva. Un empleado bajo estas condiciones pierde
la capacidad de manejo del estrés y se vuelve incapaz de tomar
decisiones y exhibirda una conducta erratica e inclusive, de continuar
bajo este esquemade estrés, elempleado sufrirAunadescompensacion,
se enfermarad a punto de no poder presentarse a trabajar, con las

consecuencias sobre su vida laboral y personal”.
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Bases epistémicas

Clima organizacional

Existen tres enfoques epistemoldgicos que ayudan a entender los
diferentes hallazgos obtenidos para explicar el clima laboral en las
organizaciones: El guestaltico, el funcionalista y el enfoque sistémico
(Brunet, 1987). Para este estudio se tomard como referencia el
enfoque epistemoldgico guestalticoy elenfoque sistémico. El primero se
centra en la configuracion de que el todo es diferente a las partes, ya
qgue los individuos comprenden el mundo a partir de criterios conocidos
o inferencias, formandose una percepcidén (personal ypsicoldgica)
que va influir en su comportamiento, el segundo el enfoque sistém
ico el individuo estd en un ambiente que influye en ély viceversa de
tal manera que establece una relacion compleja de co- elaboracion de
| clima organizacional. Las razones por las cuales se descarta el
enfoque funcionalista en nuestra investigacion es que este enfoque
considera que el pensamiento y comportamiento de las personas
dependen del ambiente y de la participacion de éstas con el entorno,
las personas son entes activos que interactlan con la organizacién. Se
interesa de manera especial en la funcién de adaptacion al medio que
tiene la conducta y la conciencia delorganismo (Vargas-Mendoza,
2007). Se relaciona méas con ladefinicibn del enfoque interactivo
del clima laboral, en la presente

investigacién se tomarad basicamente el enfoque perceptual

(Guestalt) y en segundo lugar el enfoque organizacional donde todos

45



los elementos estructurales del ambiente e individuo influyen entre

s

SI.

Estrés laboral

La teoria transaccional de Lazarus (2000), desde un inicio plantea los
principios epistemolégicos y meta tedricos del estrés, estableciendo
enprimertérmino elprocesode construccioncientificadentrodelterreno
de la psicologia, dejando atras el conductismo clasico, posiciona su
teoria en la denominada mediacion cognitiva y expone: “Muchos
cientificos sociales, incluido yo mismo, consideran que los significados
y los valores se hallan en el nicleo de la vida humanay representan la
esencia del estrés, la emocion y la adaptacion” (Lazarus, 2000,
p. 20). Aunado a lo anterior, también es necesariodesde un principio,
destacar los cuatro fundamentos, que, en congruencia con los aportes
de Lazarus, orientan el modelo. Fundamentos epistemoldgicos y meta
teoricos de la teoria del estrésde Lazarus.

La persona y el medio interactian, pero es la persona quien valora
qgqué conlleva la situacién para el bienestar personal. (Lazarus, 2000,
p. 26). Se entiende pues gque la transaccion agrega la connotacidon
del suceso apreciado. Para no confundir interaccion y transaccion,
Lazarus prefiere llamarlo significado relacional ya que es construido
por la persona, la valoracién es definida por el autor como el proceso
evaluador que permite la elaboracion del significado relacional. El

significado relacional, comenta Lazarus es inherente al campo de la
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psicologiaynosoloalestrésylaemocionyplanteaunodelospostulados
claves para el estudio del estrés: en larelacion (de una manera anica)
con el ambiente, se reacciona como ente individual con diferencias
en metas, creencias, recursos personales y caracteristicas
psicolégicas que se han integrado a partir de diferencias

biol6gicas y procesos evolutivos experienciales.

2.3 Definicion de términos basicos

Concepto de clima organizacional

El clima organizacional ha venido recibiendo varias definiciones por
diversos autores, dentro de la investigacion se ha considerado las
siguientes definiciones:

El concepto de Clima Organizacional fue introducido por primera vez
en la psicologia industrial/organizacional por Gellerman 1960,
Méndez 2006; citado por Garcia e Ibarra sefiala que el origen del
clima organizacional estd en la sociologia; en donde el concepto de
organizacién dentro de la teoria de las relaciones humanas enfatiza
laimportanciadel hombre ensufunciondeltrabajoy porsu participacién
en un sistema social.

De lo anterior, se puede inferir que el clima organizacional nace de
la idea del hombre que vive en ambientes complejos y dinamicos,
puesto que las organizaciones estdn compuestas de personas,
grupos y colectividades que generan comportamientos diversos y que
afectan ese ambiente, para Dessler (1976, citado por Garcia, 2009)
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la importancia del concepto de clima estd en la funcion que cumple
como vinculo entre aspectos objetivos de la organizacién y el
comportamiento subjetivo de los trabajadores.

Brow sefiala que: “El clima se refiere a una serie de caracteristicas
del medio ambiente interno organizacional tal y como o perciben los
miembros”.

Elclimadeunaorganizacionesunodelos aspectos masfrecuentemente
aludidos en el diagnéstico organizacional. Se trata de untema que
se plantea en la década de los sesenta, junto con el surgimiento del
Desarrollo Organizacional y de la teoria de lossistemas al estudio
de las organizaciones.

Por otro lado, Chiavenato arguye que el clima organizacional puede
ser definido como las calidades, cualidades y propiedades del
Ambiente laboral que son percibidas o experimentadas porlos miembros
de la organizacion y que ademas tienen influencia directa en los
comportamientos de los empleados.

Sin embargo, para Garcia representa las percepciones que el
individuo tiene de la organizacién para la cual trabaja y la opinién
gue se ha formado de ella en términos de variables o factores como
autonomia, estructura, recompensas, consideracion, cordialidad,
apoyo, apertura, entre otras

Asimismo, Dessler nos plantea que:” No hay un consenso en cuanto
al significado del término, las definiciones giran alrededor de factores
organizacionales puramente objetivos como estructura, politicas y

reglas, hasta atributos percibidos tan subjetivos como la cordialidad
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y el apoyo”. En funcion de esta falta de consenso, el autor ubica la
definicion del término dependiendo del enfoque que le den los
expertos del tema; a:

Forehand y Gilmer (citados por Dessler, 1993) estos investigadores
definen el clima organizacional como “(...) el conjunto de
caracteristicas permanentes que describen una organizacion, la
distinguen de otra e influye en el comportamiento de las personas
que la forman”

Bustosy Mirandasefalan que el conceptode Clima Organizacional tiene
importantesy diversas caracteristicas, entre las que podemos resaltar:
El Clima se refiere a las caracteristicas del medio ambiente de la
Organizacion en que se desempefian los miembros de ésta, estas
caracteristicas pueden ser externas o internas. Estas caracteristicas
son percibidas directa o indirectamente por los miembros que se
desempefian en ese medio ambiente, esto ultimo determina el clima
organizacional, ya que cada miembro tiene una percepcion distinta
del medio en que se desenvuelve.

El Clima Organizacional tiene una importante relacion en la
determinacion de la cultura organizacional de una organizacion,
entendiendo como Cultura Organizacional, el patrén general de
conductas, creencias y valores compartidos por los miembros de una
organizacién. Esta cultura es en buena parte determinada por los
miembros que componen la organizacion, aqui el Clima

Organizacional tiene una incidencia directa, ya que las percepciones
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que antes dijimos que los miembros tenian respecto a su
organizacion, de- terminan las creencias, “mitos”, conductas vy
valores que forman la cultura de la organizacion.

Dentro del marco de nuestra investigacién se ha considerado la
siguiente definicion “El clima organizacional se define como un
conjunto de propiedades del ambiente Ilaboral, percibidas
directamente oindirectamente porlos empleados que se supone sonuna

fuerza que influye en la conducta del empleado” Hall (22).

Tipos de clima organizacional
ComoyaseindicoelclimaOrganizacional serefiere alas caracteristicas
del medio ambiente de trabajo. Estas caracteristicasson percibidas,
directa o indirectamente por los trabajadores ycausan repercusi
ones en el comportamiento laboral. ElI ClimaOrganizacional, es
pues, una variante interviniente que media entre los factores
organizacionales y los individuales. Las caracteristicas de la
organizaciéon sonrelativamente estables en el tiempo, se diferencian de
una organizacion a otra y de una seccion a otra dentro de una misma
organizacion. El Clima Organizacional afecta el comportamiento y la
percepcion del individuo tanto dentro de lamisma organizacion como
en el cambio de una organizacidon a otra.

Barroso distingue los siguientes tipos de Climas existentes en las

organizaciones:
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Clima tipo Autoritario Explotador: La direccién no tiene confianza en
sus empleados, la mayor parte de las decisiones y de los objetivos
se toman en la cima de la organizacion y se distribuyen segin una
funcion puramente descendente. Los empleados tienen que trabajar
dentro de una atmodsfera de miedo, de castigos, de amenazas,
ocasionalmente de recompensas, y la satisfaccion de las necesidades
permanece en los niveles psicoldégicos y de seguridad, este tipo de
climapresentaunambiente estable yaleatorioenelquelacomunicacion
de la direccién con sus empleados no existe mas que en forma de
ordenes e instrucciones especificas.

Clima tipo Autoritario Paternalista: Es aquel en que la direccion tiene
confianza condescendiente en sus empelados, como la de un amo
consusiervo. Lamayorparte delasdecisiones setomanenlacima, pero
algunas setoman enlos escalones inferiores. Bajo estetipode Clima, la
direccion juega mucho con las necesidades sociales de susempleados
gue tienen, sin embargo, da La impresién de trabajar dentro de un
ambiente estable y estructurado.

Clima tipo Participativo Consultivo: Es aquel donde las decisiones se
toman generalmente en la cima, pero se permite a los subordinados
gue tomen decisiones mas especificas en los niveles inferiores. Por
lo general la direccion de los subordinados tiene confianza en sus
empleados, la comunicacion es de tipo descendente, Ilas
recompensas, los castigos ocasionales, se trata de satisfacer las

necesidades de prestigio y de estima.
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Clima tipo Participativo Grupal: Es aquel donde los procesos de toma
de decisiones estadn diseminados en toda la organizacion y muy bien
integrados a cada uno de los niveles. La direccion tiene plena
confianza en sus empleados, las relaciones entre la direccion y el
personal son mejores, la comunicacion no se hace solamente de
manera ascendente o descendente, sino también de forma lateral, los
empleados estdn motivados por la participacién y la implicacién, por
el establecimiento de objetivos de rendimiento, existe una relacién

de amistad y confianza entre los superiores y los subordinados.

Dimensiones del clima organizacional

Dentro de nuestra investigacibn se han considerado cinco
dimensiones: el involucramiento, la supervisién, la comunicacién, el
desarrollo (autorrealizacion) y los Beneficios o condiciones laborales.
Ennuestro pais, cabe sefialar, que laPsic6loga SoniaPalma Carrillo (26)
trabajé con los enfoques de diferenciacion e interaccionista vy
encontré6 las cinco dimensiones sefialadas, las cuales fueron
plasmadas en uno de los instrumentos de recoleccion de datos que

utilizamos en la presente investigacion.

Caracteristicas del clima organizacional

Segun Torrecilla (2005) el clima organizacional tiene las siguientes

caracteristicas:
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e Hace referencia con la situacién en que tiene lugar el trabajo de la
organizacién. Las variables que definen el clima son aspectos que
guardan relacion con el ambiente laboral.

e Tiene una cierta permanencia, a pesar de experimentar cambios
por situaciones coyunturales. Esto significa que se puede contar
con una cierta estabilidad en el clima de una organizacion, con
cambios relativamente graduales, pero esta estabilidad puede
sufrir perturbaciones de importancia derivadas de decisiones que
afectenenformarelevante eldevenirorganizacional. Unasituaciéonde
conflicto de no re- suelto, por ejemplo, puede empeorar el clima
organizacional por un tiempo comparativamente extenso.

e Tiene un fuerte impacto sobre los comportamientos de Ilos
miembros de la empresa. Un clima malo, por otra parte, haré
extremadamente dificil la conduccién de la organizaciéon y la
coordinacién de las labores.

e El grado de compromiso e identificacién de los miembros de la
organizacién con ésta. Una organizacion con un buen clima tiene
una alta probabilidad de conseguir un nivel significativo de
identificacion de sus miembros: en tanto, una organizacion cuyo
clima sea deficiente no podra esperar un alto grado de
identificacién. Las organizaciones que se quejan porque sus
trabajadores "no tienen la camiseta puesta"”, normalmente tienen
un muy mal clima organizacional.

e Es afectado por los comportamientos y actitudes de los miembros

de la organizacién y, a su vez, afecta dichos comportamientos y
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actitudes. En otras palabras, un individuo puede ver como el clima
de su organizacion es grato y sin darse cuenta contribuir con su
propio comportamiento a que este clima sea agradable; en el caso
contrario, a menudo sucede que personas pertenecientes a una
organizacién hacen amargas criticas al clima de sus
organizaciones, sin percibir que con sus actitudes negativas estan
configurando este clima de insatisfaccion y descontento.

Es afectado por diferentes variables estructurales, como estilo de
direccion, politicas y planes de gestién, sistemas de contratacion y
despidos. Estasvariables,asuvez, puedensertambién afectadas por
el clima. Por ejemplo, un estilo de gestibn muy burocratico y
autoritario, con exceso de control y falta de confianza en los
subordinados puede llevar a un clima laboral tenso, de
desconfianza y con actitudes escapistas e irresponsables de parte
de los subordinados, lo que conducirda a un refuerzo del estilo
controlador, autoritario y desconfiado de la jerarquia burocratica
de la organizacién. Este es un circulo vicioso del que resulta dificil
salir, porque el clima y el estilo de direccion se esfuerzan
mutuamente en una escalada que cuesta romper, por cuanto para
hacerloserianecesarioactuarenunsentidoinversoaloqueelsistema
de variables estilo de direccion clima organizacional pereceria
requerir.

El ausentismo y la rotaciéon excesiva pueden ser indicaciones de
un mal clima laboral. Algo semejante ocurre con la insatisfaccion

laboral desmejorado. La forma de atacar estos problemas, por lo
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tanto, puede ser dificil, dado que implica realizar modificaciones
en el complejo de variables que configura el clima organizacional.
En estrecha conexidén con lo anterior, es necesario sefialar que el
cambio en clima organizacional es siempre posible, pero que se
requiere de cambios en mas de una variable para que el cambio
sea duradero, es decir, para conseguir que el clima de Ila
organizacidén se estabilice en una nueva configuracion.

En otras palabras, aunque es relativamente sencillo obtener
cambios draméaticos y notarios en el clima organizacional mediante
politicas o decisiones efectivas, es dificil lograr que el clima no
vuelva a su situacion anterior una vez que se han disipado los
afectos de las medidas adoptadas. Por ejemplo, en una
organizacién cuyo clima se caracteriza por el descontento
generalizado, es posible lograr una mejora importante, pero
pasajera, mediante la promesa de un aumento de remuneraciones.
El efecto de este anuncio, no obstante, pronto, sera olvidado si no
[levan a cabo otros cambios que permitan llevar a la organizacion
a otra situacion, a una diferente configuracion del clima. Incluso es
frecuente el caso en que un anuncio de mejoramientos de las
remuneraciones, instalaciones fisicas, relaciones laborales, entre
otros, provoca expectativas y mejorias en el clima organizacional,
para luego, ante la concrecion efectiva de los cambios anunciados,
volver a un clima organizacional que puede ser peor que el inicial,
porque se generaron expectativas que no se pudieron satisfacer.

En este caso, se manifiesta frustracion, actitud desesperanzada y
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desconfianza hacia la organizacién, afectando el clima

organizacional.

Estrés laboral

El estrés laboral, ¢¢éééésegun McGrath (27)?????, es un
desequilibrio sustancial (percibido) entre la demanda y la capacidad
de respuesta (del individuo), de tal manera que el fracaso ante esta
demanda traerd consecuencias importantes (percibidas).

El principal sintoma del estrés laboral es la percepcion de estar
viviendo una situacion complicada y que no puede controlar. Esta
situacién puede llegar a impedir realizar correctamente su labor.
Norfolk (28) describe el estrés como un ingrediente inevitable de la
vida, similar al hambre o a la sed. Esta afirmacion supone que todos
tenemos estrés, sin embargo, el problema surge cuando esa tension
producida ante un estimulo es negativa y agobia a las personas. Cabe
resaltar que todo individuo tiene un nivel de ansiedad que mejora el
rendimiento y por encima de ese nivel pueden surgir consecuencias
perjudiciales.

Los estudios realizados por Levine (29) y presentados por Esteve
(30), sefalan tres etapas en el proceso de manifestacién del estrés.
Estas tres etapas, sefialadas por estos autores, son:

Fase de alarma como una etapa de incertidumbre y de confusion. En
ella se plantea la situacion de estresante y el individuo debe movilizar

mayor energia para poder afrontar la situacion.

56



Fase de resistencia en la que el organismo pone en marcha
mecanismos bioldgicos para superar la crisis. Si la amenaza es
constante, se puede producir la rotura de ese equilibrio que se
consigue con los mecanismos puestos por la persona para
contrarrestar la crisis.

Fase de agotamiento en la que el organismo ya no mantiene
respuestas adaptativas y puede dar lugar a alteraciones fisiolégicas
gue derivaran en importantes dafios patoldgicos.

Si hablamos de mecanismo de afrontamiento de estrés y de
respuestas producidas por el individuo, es necesario tener en cuenta
la individualidad, ya que cada persona responde de manera diferente
ante un mismo estimulo. Por ello, Esteve (30) afirma que al hablar de
estrés habrd de considerar respuestas individuales. Ivancevich y
Mattteson (31) sefialan que los estresores individuales se encuentran
asociadosdirectamente alrolque sedesempefiaoalastareasasignadas
en la organizacion laboral

Efectivamente, el informe "El Estado de la seguridad y la salud
ocupacional en la Unién Europea", publicado por la Agencia Europea
de Seguridad y Salud en el Trabajo, afirma que casi un tercio de la
muestra de los/las trabajadores/as pertenecientes al estudio sufre de
estrés y que el ambito donde son prioritarias medidas urgentes
preventivas es el psicosocial, y en particular, el mismo estrés.

La definicion del Sindrome de Burnout ha sido uno de los temas
fundamentales, asi como diferentes aportaciones conceptuales a la

comprensiéon del mismo.
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Actualmente, el ailo 1974 es considerado como el momento del origen
para el estudio sobre el Burnout, y citar a Freudenberger (4) como el
autor que inicio dicho estudio, ya que describe el Burnout como una
"sensacion de fracaso y una existencia agotada o gastada que
resultaba de una sobrecarga por exigencias de energias, recursos
personales o fuerza espiritual del trabajador”, que situaban las
emociones y sentimientos negativos producidos por el Burnout en el
contexto laboral, ya que es éste el que puede provocar dichas
reacciones.

Seentiende que el Sindrome de Burnoutse configuracomo "un sindrome
tridimensional caracterizado por agotamiento emocional, despersona
lizacién y reducida realizacién personal “Maslach yJackson (5)
En el mismo periodo de tiempo, Malakh, Aronson y Kafry (32) definen
el Burnout como "un estado de agotamiento fisico, emocional y mental
causado por estar implicada la persona durante largos periodos de
tiempo en situaciones que le afectan emocionalmente". Esta
definicion, que también tiene un soporte empirico daré lugar, al igual
gue en el caso de Maslach y Jackson (5), a un inventario para la
evaluacion del sindrome, aunque presenta la ventaja de no
circunscribir exclusivamente el Burnout en el contextoorganizacional.
A partir de estas dos definiciones no surgen ya practicamente
conceptualizaciones tedricas originales del Burnout, pasandose a un

intento de comprension del sindrome mediante los resultados
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obtenidos en diversas investigaciones, que posteriormente
describiremos. Parece que se admite fundamentalmente la definicién
de Maslach y Jackson (5), no habiendo tenido tanta repercusién la de
PinesyAroson (33). Portanto, las siguientes definiciones que se aportan
suelen girar en torno a la ofrecida por Maslach y Jackson, y la
asuncion de la relacién estrecha entre estrés ocupacional vy
Burnout es aceptada casi unanimemente.

Muy similar a esta definicibn encontramos la de Schanbroeck et al
(34): "el Burnout es de hecho un tipo de estrés, una respuesta
afectiva crénica como consecuencia de condiciones estresantes del
trabajo que se dan en profesiones con altos niveles de contacto
personal”. Esta respuesta podria estar relacionada con las
estrategias de afrontamiento de la persona, segun Leiter (35). El
autor considera el Sindrome del Quemado como una funcién del
patrén de afrontamiento del individuo, que esta condicionado por las
demandas organizacionales y los recursos exigidos. El sindrome
incluiria ademas una interaccion compleja de factores cognitivos con
respecto a las atribuciones causales concernientes al trabajo y a las
aspiraciones de progreso profesional. En esta misma linea, Kushnir
y Melamed (36) lo definen como "el vaciamiento créonico de los
recursos de afrontamiento, como consecuencia de la prolongada
exposicion a las demandas de cargas emocionales”, con lo que se va
asentando una corriente de estudios que enlazan Burnout vy

estrategias de afrontamiento.
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CAPITULO Ill: PRESENTACION, ANALISIS E INTERPRETACION DE
RESULTADOS

Tabla N° 1: Relacion entre el clima organizacional y la dimensién de
cansancio emocional en el equipo de médicos anestesidlogos del Hospital
Nacional Edgardo Rebagliati Martins. 2015.

Clima organizacional

Bajo Moderado Alto
N % N % N %
Bajo 13 72,2% 24 75,0% 17 85,0%
Cansancio
Moderado 0 0,0% 5 15,6% 3 15,0%
emocional
Alto 5 27,8% 3 9,4% 0 0,0%
Total 18 100,0% 32 100,0% 20 100,0%

Fuente: Ficha de recolecciéon de datos

Prueba estadistica

Cansancio
emocional
Tau_b de Clima Coeficiente de
-,145
Kendall organizacional |correlacion
Sig. (unilateral) ,096
N 70
Rho de Clima Coeficiente de
-,155
Spearman organizacional |correlacion
Sig. (unilateral) ,100
N 70

No existe relacidén estadisticamente significativa (P>0,05).
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Grafico N° 1: Relacion entre el clima organizacional y la dimensién de
cansancio emocional en el equipo de médicos anestesidlogos del Hospital
Nacional Edgardo Rebagliati Martins. 2015.
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CLIMA ORGANIZACIONAL

1.- La relacion entre el clima organizacional y la dimension de cansancio
emocional en el equipo de médicos anestesidlogos del Hospital Nacional

Edgardo Rebagliati Martins, se presentd se la siguiente manera:

En médicos que percibieron un clima organizacional bajo se evidencié que

un 72,20% tienen cansancio emocional bajo.

En médicos que percibieron un clima organizacional moderado se

evidencio que un 75% tienen cansancio emocional bajo.

En médicos que percibieron un clima organizacional alto se evidencidé que

un 85% tienen cansancio emocional bajo.

Asimismo, en médicos que percibieron un clima organizacional bajo se

evidenci6é que un 27,8% tienen cansancio emocional alto.

La relacion no fue estadisticamente significativa (p>0,05).
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Tabla N° 2: Relacion entre el clima organizacional y la dimensién de
despersonalizacién en el equipo de médicos anestesiélogos del Hospital

Nacional Edgardo Rebagliati Martins. 2015.

Clima organizacional

Bajo Moderado Alto
N % N % N %
Despersona Bajo 13 72,2% 21 65,6% 14 70,0%
lizacion Moderado 0 0,0% 8 25,0% 6 30,0%
Alto 5 27,8% 3 9,4% 0 0,0%
Total 18 100,0% 32 100,0% 20 100,0%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

Prueba estadistica

Despersonalizacion

Tau_b de Clima organizacional |Coeficiente de . 052
Kendall correlacion !

Sig. (unilateral) 320

N 70
Rho de Clima organizacional |Coeficiente de 055
Spearman correlacién !

Sig. (unilateral) 327

N 70

No existe relacién estadisticamente significativa (P>0,05).
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Grafico N° 2: Relacion entre el clima organizacional y la dimension de
despersonalizacién en el equipo de médicos anestesi6logos del Hospital
Nacional Edgardo Rebagliati Martins. 2015.
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2.- La relacion entre el clima organizacional y la dimension de
despersonalizacion en el equipo de médicos anestesidlogos del Hospital

Nacional Edgardo Rebagliati Martins, se presentd se la siguiente manera:

En médicos que percibieron un clima organizacional bajo se evidencid que

un 72,20% tienen despersonalizacién baja.

En médicos que percibieron un clima organizacional moderado se

evidencié que un 65,6% tienen despersonalizacion baja.

En médicos que percibieron un clima organizacional alto se evidencio que

un 70% tienen despersonalizacién baja.

Asimismo, en médicos que percibieron un clima organizacional bajo se

evidencié que un 27,8% tienen despersonalizacion alta.

La relacion no fue estadisticamente significativa (p>0,05).
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Tabla N° 3: Relacion entre el clima organizacional y la dimension de
realizacion personaleneltrabajoenelequipode médicos anestesidlogos del
Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins. 2015.

Clima organizacional

Bajo Moderado Alto
N % N % N %
Realizacion Bajo 0 0,0% 3 9,3% 0 0,0%
personal Moderado 6 33,3% 3 9,4% 6 30,0%
Alto 12 66,7% 26 81,3% 14 70,0%
Total 18 100,0% 32 100,0% 20 100,0%
Fuente: Ficha de recoleccion de datos
Prueba estadistica
Realizacién
personal
Tau_b de Clima organizacional |Coeficiente de correlacion 019
Kendall - -
Sig. (unilateral) 432
N 70
Rho de Clima organizacional |Coeficiente de correlacion 1021
Spearman - -
Sig. (unilateral) 431
N 70

No existe relacién estadisticamente significativa (P>0,05).
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Grafico N° 3: Relacion entre el clima organizacional y la dimensién de
realizacion personaleneltrabajoenelequipode médicos anestesidlogosdel
Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins. 2015.
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3.- La relacion entre el clima organizacional y la dimensidén de realizacion
personal en el trabajo en el equipo de médicos anestesiélogos del Hospital

Nacional Edgardo Rebagliati Martins, se presentd se la siguiente manera:

En médicos que percibieron un clima organizacional bajo se evidencié que

un 66,7% tienen realizacion personal alta.

En médicos que percibieron un clima organizacional moderado se

evidencioé que un 81,3% tienen realizacién personal alta.

En médicos que percibieron un clima organizacional alto se evidencidé que

un 70% tienen realizacion personal alta.

Asimismo, en médicos que percibieron un clima organizacional bajo se

evidencioé que un 33,3% tienen realizacién personal moderada.

La relacion no fue estadisticamente significativa (p>0,05).
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Tabla N° 4: Relacién entre el clima organizacional y estrés laboral en el

equipo de meédicos anestesidélogos del Hospital

Rebagliati Martins. 2015.

Nacional Edgardo

Clima organizacional

Bajo Moderado Alto
N % N % N %
Estrés No 15 83,3% 29 90,6% 20 100,0%
laboral Si 3 16,7% 3 9,4% 0 0,0%
Total 18 100,0% 32 100,0% 20 100,0%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

Prueba estadistica

Estrés laboral

Tau_b de Clima organizacional Coeficiente de correlacion 508

Kendall ’
Sig. (unilateral) 034
N 70

Rho de Clima organizacional Coeficiente de correlacion | 55

Spearman ’
Sig. (unilateral) 034
N 70

Existe relacion estadisticamente significativa (P<0,05).
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Grafico N° 4: Relacion entre el clima organizacional y estrés laboral en
el equipo de meédicos anestesiologos del Hospital Nacional Edgardo
Rebagliati Martins. 2015.

120.00%
100.00%

100.00% 83.30% 90.60%
. 0
—80.00%
o
860.00%
[

%40.00%

£20.00% 16.70% 9.40%
0.00%
0.00%
S =
Bajo Moderado Alto

= Estrés laboral No s Estrés laboral Si

4.- La relacion entre el clima organizacional y estrés laboral en el equipo
de médicos anestesidlogos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati

Martins, se presentd se la siguiente manera:

Enmédicos que percibieronun climaorganizacional bajo se evidencié que un

83,3% no tienen estrés laboral.

En médicos que percibieron un clima organizacional moderado se

evidencio que un 90,6% no tienen estrés laboral.

En médicos que percibieron un clima organizacional alto se evidenci6 que

todos no tienen estrés laboral.

Asimismo, en médicos que percibieron un clima organizacional bajo se

evidencioé que un 16,7% tienen estrés laboral.

La relacion de variables no fue estadisticamente significativa (p<0,05) y

por lo tanto se acepta la hipotesis alterna, es decir existe relacion entre
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clima organizacional y estrés laboral, siendo esta inversamente

proporcional.

Tabla N° 5: Estrés laboral y sus dimensiones en el equipo de médicos
anestesidlogos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins.

N %

Cansancio emocional Bajo 54 77,1%
Moderado 8 11,4%

Alto 8 11,4%

Realizacion personal Bajo 3 4,3%
Moderado 15 21,4%

Alto 52 74,3%

Despersonalizacion Bajo 48 68,6%
Moderado 14 20,0%

Alto 8 11,4%

Estrés laboral No 64 91,4%
Si 6 8,6%

Fuente: Ficha de recolecciéon de datos
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Grafico N° 5: Estrés laboral y sus dimensiones en el equipo de médicos
anestesiologos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins.
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5.- El estrés laboral y sus dimensiones en el equipo de médicos

anestesiologos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins., se

presentd se la siguiente manera:

El cansancio emocional fue bajo en un 77,10%, moderado (11,4%) y alto
(11,4%).

La realizacién personal fue alta en un 74,3%, moderada (21,4%) y baja
(4,3%)

La despersonalizacion fue baja en un 68,6%, moderada (20%) y alta
(11,4%)

El estrés laboral estuvo presente en un 8,6% y ausente en un 91,4%.
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CONCLUSIONES.

Estos son los resultados de la poblacion de Médicos anestesidélogos que
laboran en el Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins, que asciende
a 70 personas de ambos sexos. Con caracteristicas demograficas

similares a las que reporta la literatura médica consultada.

Al revisar y analizar la literatura consultada se pudo comparar los
resultadosconlos nuestrosypodemos precisarque lainvestigacion presenta
las siguientes diferencias: la presentacidén, prevalencia del sindrome de
burnout puede variar de un pais a otro e incluso dentro del mismo ambito
geografico, dependiendo de las caracteristicas del sistemade salud en el
gue los trabajadores realizan sus labores, asi como por factores

intrinsecos a los establecimientos de salud donde se realiza el estudio

La presentaciéon, prevalencia del sindrome de burnout reportada en la
literatura varia segun el cuestionario utilizado, los puntos de corte
aplicados pueden provenir de diferentes fuentes y la interpretacion de los
resultados pueden ser variables si se considera las tres dimensiones o
una sola dimension y en el presente estudio se consideré 1). Cansancio
Emocional, 2). Despersonalizacion, 3). Realizacién en relacion al Clima
Organizacional y que no son estadisticamente significativa al contrario de
la relaciobn de Clima Organizacional y Estrés Laboral que fue

estadisticamente significativa.
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Los resultados mostraron que en la mayoria de los Médicos
Anestesiélogos no habia predominio del Sindrome de Burnout pero si

estrés laboral en un 8.6 % en el afio 2015.

Los estudios transversales excluyen una evaluacién de temporalidad y
causalidad de las relaciones estudiadas y no es posible verificar la

veracidad de la informacion brindada por los encuestados.
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RECOMENDACIONES

Dado que existe relacion entre el clima organizacional y el estrés laboral,
se deben plantear programas de mejora por parte de la institucion para
prevenir el estrés laboral de los médicos, dado que son ellos quienes
estan en contacto con los pacientes y estdn sujetos a riesgos de estrés

tanto del entorno como de la institucion.

El sindrome de burnout se incrementa cada vez mas dentro de los
profesionales de la salud y sin duda tiene muchos factores que lo
determinan pero hacen falta estudios para identificarlos correctamente
atendiendo las sugerencias de estudios previos: ejercer mas de 10 afios,
guardias nocturnas, sedentarismo, laborar mas de 70 h a la semana,
héabitos nocivos, carga administrativo, perder espacios de
entretenimiento, suefio irregular, conflictos interpersonales, ideas
suicidas, y depresion tienden a incrementar la presentacién y prevalencia

del ( S.B.).

Se debe mejorar las relaciones interpersonales que incida en un Clima
Organizacional propiciando reuniones de confraternidad y propiciar un

liderazgo participativo jefatural en un Clima Participativo Grupal.

Publicar los resultados encontrados, para que de esa forma los directivos
de la institucion conozcan la realidad de los médicos anestesidlogos,

sobre todo en los mayores de 50 afnos.
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ANEXOS

ANEXO N° 1
Escala para medir CLIMA ORGANIZACIONAL

0 1 2 3 4 5 6
Totalment A veces
e en Desi?:uer en Indiferent A vdeeces De Tot:lcrj‘r;ent
Desacuer Desacuer e Acuerdo
N° do do do Acuerdo Acuerdo
1 La comunicacion entre los jefes y el personal es fluida y oportuna.
2 Las reglas de trabajo permiten la creatividad e innovacion.
3 Considero que este hospital es uno de los mejores en nuestro medio.
4 Frente a un problema de trabajo, mis compafieros estan dispuestos a ayudarme.
5 Existe un plan serio para la prevencion en seqguridad y salud de los trabajadores.
6 En mi servicio, el jefe escucha las sugerencias del personal.
7 Las ideas innovadoras siempre son tomadas en cuenta.
8 Siento que realizo un trabajo Gtil en este hospital.
9 Los jefes facilitan el trabajo en equipo.
10 {En este hospital se realizan actividades preventivas de salud.
11 Los conflictos se solucionan en forma madura y alturada.
12 i{Se tiene en cuenta el desempefio y competencias del trabajador, en los concursos
internos.
13 Las tareas de cada trabajador son precisas, claras y bien definidas.
14 |{Confio en la capacidad de mi jefe.
15 Mi sueldo es similar al de otros compafieros que tienen igual responsabilidad.
16 Existe sana rivalidad entre algunos compafieros de trabajo.
17 El puesto que ocupo esta acorde con mi formacién y experiencia.
18 La distribucién de la carga de trabajo es adecuada.
19 Mi jefe actla con disciplina y equidad.
20 iLa diferencia de los sueldos se justifica por la responsabilidad y complejidad entre los
diferentes puestos.
21 Los compafieros de mi servicio muestran buena disposiciéon para ayudar.
22 Los trabajadores tienen amplia libertad y apoyo para realizar sus labores.
23 [Apoyamos a la solucién de los problemas del paciente, aunque correspondan a otros
servicios.
24 {En este hospital se cumple el plan de capacitacion y desarrollo para los trabajadores.
25 En este hospital saben reconocer cuando se realiza un buen trabajo.
26 {Cuando necesito informacién de otros servicios, la puedo conseguir facilmente.
27 iSiento apoyo e independencia para hacer mi trabajo.
28 ilLa satisfaccion del paciente es muy importante para nosotros.
29 En este hospital se preocupan por las capacitaciones internas y externas de sus;
itrabajadores. ’
30 |Mi jefe alienta a aquellos trabajadores que se esfuerzan.
31 Existe tolerancia por los errores que puedan cometerse durante el trabajo.
32 |Ante un problema personal, cuento con el apoyo y tiempo para solucionarlo.
33 Los trabajadores sabemos cual es la meta de la organizacion.
34 |Mi jefe tiene una conducta equilibrada, aln en situaciones de urgencia y presion.
35 |Se fomentan actividades recreativas y deportivas para los trabajadores.
36 |Conozco las politicas y normas de este hospital a través de mi jefe y no por rumores.
37 En este servicio se respetan los horarios de trabajo, sin interferir en la vida familiar.
38 Me siento comprometido con el desarrollo de la entidad y su futuro.
39 |Considero que mi carga de trabajo habitual, es la justa.
40 |Se realizan actividades de bienestar para las familias de los trabajadores.
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7o

ANEXO N° 2

Escala para medir ESTRES LABORAL (SINDROME DE BURNOUT)

Encuesta an6énima

Sexo

Edad [ ] afios

Condicién

laboral: Nombrado
Contratado

Numero de

trabajos

Profesién |_ J

Tiempo en el trabajo
actual

Tiempo en esta
profesion

0 1 2 3 4 5 6
Po 1 Un 22
cas a o Poc To
vec vez Ea Una as do
es al s vez | vec S
Nunca | al me ala |es a |
afo Ve | sem la 0S
o s o ce dia
ana | sem
me s s
me nos ana
nos al
dia

1 | Me siento emocionalmente
agotado por mi trabajo.

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

3 | Me siento fatigado cuando me
levanto por la mafiana y tengo otra
vez que ir a trabajar.

4 | Comprendo facilmente como se
sienten las personas

5 | Trato a algunos pacientes /
clientes como si fueran objetos
impersonales.

6 | Trabajar todo el dia con personas
es un esfuerzo.

7 | Trato muy eficazmente los
problemas de las personas.

8 | Me siento "quemado" por mi
trabajo

9 | Creo que influyo positivamente
con mi trabajo en la vida de los.

10| Me he vuelto mas insensible con
la gente desde que ejerzo esta
profesién.

11| Me preocupa el hecho de que este
trabajo me endurezca
emocionalmente.

12| Me siento muy activo.

13| Me siento frustrado en mi trabajo.

14| Creo que estoy trabajando
demasiado.

15| Realmente no me preocupa lo que
les ocurre a algunas personas a
las que doy servicio.

16| Trabajar directamente con
personas me produce estrés.

17| Puedo crear facilmente una
atmosfera relajada con las
personas que doy servicio.

18| Me siento estimulado después de
trabajar con personas.

19| He conseguido muchas cosas
Gtiles en mi profesion.

20| Me siento acabado.
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21

En mi trabajo trato los problemas
emocionales con mucha calma.

22

Siento que los pacientes / clientes
me culpan por alguno de sus
problemas.
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MEDIA DE LA EDAD, NRO DE TRABAJOS, TIEMPO EN EL TRABAJO ACTUAL, Y TIEMPO EN LA

PROFESION SEGUN EL SEXO.

TIEMPO EN EL TIEMPO EN
NRO DE TRABAJO ESTA
SEXO EDAD TRABAJOS ACTUAL PROFESION
MASCULINO |Media 53,1064 2,7021 20,5319 23,0000
N 47 47 47 47
Desviacién estandar 7,66197 3,01384 9,29434 8,90286
Minimo 39,00 1,00 5,00 5,00
Méaximo 65,00 16,00 36,00 38,00
% de N total 67,1% 67,1% 67,1% 67,1%
FEMENINO Media 44,1739 2,1739 12,4348 16,0000
N 23 23 23 23
Desviacion estandar 8,88130 1,58551 9,39452 9,61533
Minimo 35,00 1,00 1,00 5,00
Méaximo 60,00 6,00 31,00 33,00
% de N total 32,9% 32,9% 32,9% 32,9%
Total Media 50,1714 2,5286 17,8714 20,7000
N 70 70 70 70
Desviacion estandar 9,06334 2,63049 10,02016 9,65844
Minimo 35,00 1,00 1,00 5,00
Méaximo 65,00 16,00 36,00 38,00
% de N total 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Fuente: Ficha de recolecciéon de datos
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MEDICION DE LA VARIABLE CLIMA ORGANIZACIONAL

STANONES

Para establecer los intervalos de se aplicé el Promedio en la Curva de

Gauss.

Desviacién estandar: S = V S2;
Promediio: X =5>X
-—n
a=x-0.75 (S)
b=x+0.75 (S)

PERCERCION:

DS= 42,0

X = 145.3

a=145.3-0.75 (42) = 113.8

b=145.3 + 0.75 (42) = 176.8

Alto > 177 puntos.
Medio: 114-177 puntos.
Bajo: < 114 puntos
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ALFA DE CRONBACH DEL INSTRUMENTO PARA LA MEDICION DEL
SINDROME BURNOUT

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach

basada en
elementos
Alfa de Cronbach estandarizados
744 , 714

N de elementos
22

Media de escala si el

elemento se ha Alfa de
suprimido Cronbach
Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo 58,4857 ,709
Me siento cansado al final de la jornada de trabajo 57,3429 707
Me siento fatigado cuando me levanto por la mafiana
y tengo otra vez que ir a trabajar 58,6429 709
4. Comprendo facilmente como se sienten las personas 55,7714 744
Trato a algunos pacientes / clientes como si fueran
objetos impersonales 59,6429 728
6. Trabajar todo el dia con personas es un esfuerzo 58,3286 694
7. Trato muy eficazmente los problemas de las personas 55,2714 757
8. Me siento "quemado" por mi trabajo 59,5857 ,710
9. Creo que influyo positivamente con mi trabajo en la
vida de los 54,7571 ,766
10. Me he vuelto méas insensible con la gente desde que
ejerzo esta profesién 59,3000 697
11. Me preocupa el hecho de que este trabajo me
endurezca emocionalmente 58,7857 701
12. Me siento muy activo 54,8286 ,769
13. Me siento frustrado en mi trabajo 59,1143 , 729
14. Creo que estoy trabajando demasiado 58,4000 , 725
15. Realmente no me preocupa lo que les ocurre a algunas
personas a las que doy servicio 59,1429 7167
16. Trab’ajar directamente con personas me produce 59,3000 713
estrés
17. Puedo crear facilmente una atmoésfera relajada con las
personas que doy servicio 54,9571 ,750
18. Me siento estimulado después de trabajar con
personas 54,9000 , 761
19. He conseguido muchas cosas utiles en mi profesion 54,7143 746
20. Me siento acabado 59,8429 , 732
21. En mi trabajo trato los problemas emocionales con
mucha calma 55,0429 779
22. Siento que los pacientes / clientes me culpan por
q P pan p 59,5429 729

alguno de sus problemas
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ALFA DE CRONBACH DEL INSTRUMENTO PARA LA MEDICION DEL

CLIMA ORGANIZACIONAL

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach

basada en
elementos
Alfa de Cronbach estandarizados N de elementos
,970 ,965 40
Media de
escala si el
elemento se Alfa de
ha suprimido | Cronbach
1. La comunicacion entre los jefes y el personal es fluida y oportuna 141,7714 ,968
2. Las reglas de trabajo permiten la creatividad e innovacion 142,3286 ,968
3. Considero que este hospital es uno de los mejores en nuestro medio 140,5286 ,970
4. Frente a un problema de trabajo, mis compafieros estan dispuestos a
ayudarme 140,6000 ,970
5. Existe un plan serio para la prevencién en seguridad y salud de los
trabajadores 142,5429 1969
6. En mi servicio, el jefe escucha las sugerencias del personal 141,8714 ,968
7. Las ideas innovadoras siempre son tomadas en cuenta 141,8571 ,968
8. Siento que realizo un trabajo util en este hospital 139,8000 ,970
9. Los jefes facilitan el trabajo en equipo 141,8714 ,968
10. En este hospital se realizan actividades preventivas de salud 142,6000 ,969
11. Los conflictos se solucionan en forma madura y alturada 142,1714 ,968
12. Se tiene en cuenta el desempefio y competencias del trabajador, en los
concursos internos 142,2857 1968
13. Las tareas de cada trabajador son precisas, claras y bien definidas 141,1143 ,969
14. Confio en la capacidad de mi jefe 141,5286 ,968
15. Mi sueldo es similar al de otros compafieros que tienen igual
responsabilidad 141,7429 971
16. Existe sana rivalidad entre algunos compafieros de trabajo 141,6143 ,971
17. El puesto que ocupo estd acorde con mi formacién y experiencia 140,4857 ,970
18. La distribucion de la carga de trabajo es adecuada 141,5714 ,968
19. Mi jefe actua con disciplina y equidad 141,4714 ,968
20. La diferencia de los sueldos se justifica por la responsabilidad y
complejidad entre los diferentes puestos 142,0714 968
21. Los compafieros de mi servicio muestran buena disposicién para ayudar 140,7286 ,970
22. Los trabajadores tienen amplia libertad y apoyo para realizar sus labores 141,6429 ,968
23. Apoyamos a la solucién de los problemas del paciente, aunque
correspondan a otros servicios 140,7714 971
24. En este hospital se cumple el plan de capacitacion y desarrollo para los
trabajadores 142,4429 ,969
25. En este hospital saben reconocer cuando se realiza un buen trabajo 142,7143 ,969
26. Cuando necesito informacidon de otros servicios, la puedo conseguir
facilmente 142,8000 ,969
27. Siento apoyo e independencia para hacer mi trabajo 141,8429 ,968
28. La satisfaccion del paciente es muy importante para nosotros 140,0429 ,970
29. En este hospital se preocupan por las capacitaciones internas y externas
de sus trabajadores 142,7714 1969
30. Mi jefe alienta a aquellos trabajadores que se esfuerzan 141,8857 ,968
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3l.tEX|st_e tolerancia por los errores que puedan cometerse durante el 142.0857 969
rabajo
32. Ante un problema personal, cuento con el apoyo y tiempo para
solucionarlo 142,1714 ;968
33. Los trabajadores sabemos cual es la meta de la organizacién 141,8571 ,968
34. )l\//llpjrifseiétrl]ene una conducta equilibrada, aun en situaciones de urgencia 141.7571 968
35. Se fomentan actividades recreativas y deportivas para los trabajadores 142,7143 ,969
36. Conozco las politicas y normas de este hospital a través de mi jefe y no
por rumores 142,0000 ,968
37. En este servicio se respetan los horarios de trabajo, sin interferir en la
vida familiar 141,7286 968
38. Me siento comprometido con el desarrollo de la entidad y su futuro 140,7286 ,970
39. Considero que mi carga de trabajo habitual es la justa 141,1714 ,969
40. Se realizan actividades de bienestar para las familias de los trabajadores
143,2429 ,969
Anélisis de frecuencias de las preguntas del instrumento para la medicién del sindrome
de Burnout
N %
Nunca 8| 11,4%
Pocas veces al afio o menos 22| 31,4%
Me siento emocionalmente agotado por mi|{Una vez al mes o menos 28| 40,0%
trabajo Unas pocas veces al dia 3 4,3%
Una vez a la semana 7| 10,0%
Pocas veces a la semana 2 2,9%
Pocas veces al afio o menos 13| 18,6%
Una vez al mes o menos 19| 27,1%
Me siento cansado al final de la jornada de|[Unas pocas veces al dia 15| 21,4%
trabajo Una vez a la semana 11| 15,7%
Pocas veces a la semana 7| 10,0%
Todos los dias 5 7,1%
Nunca 12 17,1%
Pocas veces al afio o menos 31| 44,3%
Me siento fatigado cuando me levanto por la|Una vez al mes o menos 13| 18,6%
mafiana y tengo otra vez que ir a trabajar Unas pocas veces al dia 5 7,1%
Una vez a la semana 3 4,3%
Pocas veces a la semana 6 8,6%
Pocas veces al afio o menos 3 4,3%
Una vez al mes o menos 10 14,3%
Comprendo facilmente como se sienten las|Unas pocas veces al dia 9| 12,9%
personas Una vez a la semana 3 4,3%
Pocas veces a la semana 17| 24,3%
Todos los dias 28| 40,0%
Nunca 41 58,6%
Trato a algunos pacientes / clientes como si|Pocas veces al afio o menos 20| 28,6%
fueran objetos impersonales Una vez al mes 0 menos 6 8,6%
Una vez a la semana 3 4,3%
Nunca 15 21,4%
Pocas veces al afio o menos 27| 38,6%
Una vez al mes 0 menos 9| 12,9%
Trabajar todo el dia con personas es un esfuerzo [Unas pocas veces al dia 3 4,3%
Una vez a la semana 6 8,6%
Pocas veces a la semana 2 2,9%
Todos los dias 8| 11,4%
Pocas veces al afio o menos 3 4,3%
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Una vez al mes o menos 6 8,6%
Trato muy eficazmente los problemas de las|Una vez a la semana 9| 12,9%
personas Pocas veces a la semana 13 18,6%
Todos los dias 39| 55, 7%
Nunca 47 67,1%
Pocas veces al afio o menos 9| 12,9%
Me siento "quemado” por mi trabajo Una vez al mes o menos 9] 12,9%
Unas pocas veces al dia 2 2,9%
Pocas veces a la semana 3 4,3%
Una vez al mes o menos 3 4,3%
. . . . Una vez a la semana 5 7,1%

Creo que influyo positivamente con mi trabajo en
. Pocas veces a la semana 12| 17,1%

la vida de los Todos los dias

50| 71,4%
Nunca 36| 51,4%
L . Pocas veces al afio o menos 20| 28,6%
Me hg vuelto mas |nse.n,S|bIe con la gente desde Una vez al mes 0 mMenos 6 5 6%
que ejerzo esta profesion Una vez ala semana 6 8.6%
Todos los dias 2 2,9%
Nunca 28| 40,0%
Pocas veces al afio o menos 23| 32,9%
Me preocupa el hecho de que este trabajo me[Una vez al mes o menos 3 4,3%
endurezca emocionalmente Unas pocas veces al dia 3 4.3%
Una vez a la semana 6 8,6%
Todos los dias 71 10,0%
Unas pocas veces al dia 6 8,6%
Me siento muy activo Una vez a la semana 3 4,3%
Pocas veces a la semana 15| 21,4%
Todos los dias 46| 65,7%
Nunca 30| 42,9%
Me siento frustrado en mi trabajo Pocas veces al afio 0 menos 23| 32,9%
Una vez al mes o menos 9| 12,9%
Pocas veces a la semana 8| 11,4%
Nunca 14| 20,0%
Pocas veces al afio o menos 23| 32,9%
Creo que estoy trabajando demasiado Una vez al mes 0 menos 17| 24,3%
Una vez a la semana 8 11,4%
Pocas veces a la semana 6 8,6%
Todos los dias 2 2,9%
Nunca 34| 48,6%
Pocas veces al afio o menos 19| 27,1%
Realmente no me preocupa lo que les ocurre a Una vez al mes o menqs 6 8,6%
algunas personas a las que doy servicio Unas pocas veces al dia 3 4,3%
Una vez a la semana 3 4,3%
Pocas veces a la semana 3 4,3%
Todos los dias 2 2,9%
Nunca 24 34,3%
. . Pocas veces al afio o menos 35| 50,0%

Trabajar directamente con personas me produce
estrés Una vez al mes o menos 3 4,3%
Unas pocas veces al dia 5 7,1%
Una vez a la semana 3 4,3%
Pocas veces al afio o menos 3 4,3%
L. p . Una vez al mes o menos 3 4,3%
Puedo crear facilmente una a_trr_]osfera relajada Una vez a la semana 3 7.3%
con las personas que doy servicio Pocas veces a la semana 15 21.4%
Todos los dias 46| 65,7%
. . p . Una vez a la semana 15| 21,4%
Me siento estimulado después de trabajar con o
personas Pocas vece§ a la semana 14| 20,0%
Todos los dias 41| 58,6%
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. L .|Una vez a la semana 9| 12,9%

He conseguido muchas cosas utiles en mi o
profesion Pocas veces a la semana 13| 18,6%
Todos los dias 48| 68,6%

Nunca 45 64,3%

Me siento acabado Pocas veces al afio o menos 20| 28,6%
Una vez al mes o menos 5 7,1%

Pocas veces al afio o menos 3 4,3%

. . . Una vez al mes o menos 6 8,6%

En mi trabajo trato los problemas emocionales 0 I 3 8 6%
con mucha calma na vez a la semana ,6%
Pocas veces a la semana 3 4,3%

Todos los dias 52| 74,3%

Nunca 34| 48,6%

Siento que los pacientes / clientes me culpan por|Pocas veces al afio o0 menos 30 42,9%
alguno de sus problemas Una vez al mes o menos 3 4,3%
Pocas veces a la semana 3 4,3%

Fuente: ficha de recoleccion de datos (Escala de Burnout)

Analisis de frecuencias de las preguntas del instrumento para la mediciéon del clima

organizacional

N %

Totalmente en
desacuerdo 6 8,6%
. ., . . En desacuerdo 5 7,1%
Iazoci?un:]:mcamon entre los jefes y el personal es fluida y A v_eces en desacuerdo 6 8.6%
Indiferente 8| 11,4%
A veces de acuerdo 15| 21,4%
De acuerdo 30| 42,9%

Totalmente en
desacuerdo 10] 14,3%
En desacuerdo 11| 15,7%
Las reglas de trabajo permiten la creatividad e innovacion A VECES €en desacuerdo > 7,1%
Indiferente 5 7,1%
A veces de acuerdo 22| 31,4%
De acuerdo 14| 20,0%
Totalmente de acuerdo 3 4,3%

Totalmente en
desacuerdo 3 4,3%
. . . En desacuerdo 3 4,3%
gggs?tlrdoerrr(\)egiuoe este hospital es uno de los mejores en ndiferente 6 8.6%
A veces de acuerdo 6 8,6%
De acuerdo 19| 27,1%
Totalmente de acuerdo 33| 47,1%
A veces en desacuerdo 2 2,9%
Frente a un problema de trabajo, mis compafieros estan |A veces de acuerdo 23| 32,9%
dispuestos a ayudarme De acuerdo 33] 47,1%
Totalmente de acuerdo 12| 17,1%

Totalmente en
desacuerdo 6 8.6%
. . L, . En desacuerdo 12| 17,1%
Eglljfjedgnlozl?rnabsaejg(cj)o?:sra la prevencién en seguridad y A veces en desacuerdo 6 8.6%
Indiferente 14| 20,0%
A veces de acuerdo 29| 41,4%
De acuerdo 3 4,3%

Totalmente en
desacuerdo 8| 11,4%
En mi servicio, el jefe escucha las sugerencias del|En desacuerdo 5| 7,1%
personal A veces en desacuerdo 8| 11,4%
Indiferente 11| 15,7%
A veces de acuerdo 3 4,3%
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De acuerdo 32| 45,7%
Totalmente de acuerdo 3 4,3%
Totalmente en
desacuerdo 8| 11.4%
En desacuerdo 2 2,9%
Las ideas innovadoras siempre son tomadas en cuenta A vgces en desacuerdo 3 4,3%
Indiferente 6 8,6%
A veces de acuerdo 39| 55,7%
De acuerdo 9( 12,9%
Totalmente de acuerdo 3 4,3%
A veces de acuerdo 3 4,3%
Siento que realizo un trabajo util en este hospital De acuerdo 25| 35,7%
Totalmente de acuerdo 42| 60,0%
Totalmente en
desacuerdo 8| 11.4%
En desacuerdo 5 7,1%
L of facili | bai . A veces en desacuerdo 3 4,3%
os jefes facilitan el trabajo en equipo ndiferente 11] 15.7%
A veces de acuerdo 18| 25,7%
De acuerdo 22| 31,4%
Totalmente de acuerdo 3 4,3%
Totalmente en
desacuerdo 2 2,9%
. . . . En desacuerdo 18| 25, 7%
_E;IuedSte hospital se realizan actividades preventivas de A v_eces en desacuerdo 6 8.6%
Indiferente 18| 25, 7%
A veces de acuerdo 21| 30,0%
De acuerdo 5 7,1%
Totalmente en
desacuerdo > 7,1%
En desacuerdo 8| 11,4%
Los conflictos se solucionan en forma madura y alturada |[A veces en desacuerdo 12| 17,1%
Indiferente 6 8,6%
A veces de acuerdo 22| 31,4%
De acuerdo 17| 24,3%
Totalmente en
desacuerdo 8| 11.4%
En desacuerdo 8| 11,4%
Se tiene en cuenta el desempefio y competencias del|A veces en desacuerdo 10| 14,3%
trabajador, en los concursos internos Indiferente 11| 15,7%
A veces de acuerdo 14| 20,0%
De acuerdo 16| 22,9%
Totalmente de acuerdo 3 4,3%
En desacuerdo 2 2,9%
A veces en desacuerdo 8| 11,4%
Las tareas de cada trabajador son precisas, claras y bien [Indiferente 11| 15,7%
definidas A veces de acuerdo 8| 11,4%
De acuerdo 32| 45,7%
Totalmente de acuerdo 9( 12,9%
Totalmente en
desacuerdo 7| 10.0%
En desacuerdo 6 8,6%
Confio en la capacidad de mi jefe A veces en desacuerdo 3 4,3%
Indiferente 6 8,6%
A veces de acuerdo 10| 14,3%
De acuerdo 30| 42,9%
Totalmente de acuerdo 8| 11,4%
Mi sueldo es similar al de otros compafieros que tienen Totalmente en 2 2,9%
igual responsabilidad desacuerdo
En desacuerdo 6 8,6%
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A veces en desacuerdo 11| 15,7%
Indiferente 10| 14,3%
A veces de acuerdo 13| 18,6%
De acuerdo 25| 35,7%
Totalmente de acuerdo 3 4,3%
Totalmente en
desacuerdo 2 2,9%
En desacuerdo 2 2,9%
Existe sana rivalidad entre algunos compafieros de trabajo |A veces en desacuerdo 3 4,3%
Indiferente 18| 25,7%
A veces de acuerdo 25| 35,7%
De acuerdo 20| 28,6%
En desacuerdo 2 2,9%
El , d it ., Indiferente 3 4,3%
expgl;ieesntsiaque ocupo esta acorde con mi formacién y A veces de acuerdo 2] 17.1%
De acuerdo 36| 51,4%
Totalmente de acuerdo 17| 24,3%
Totalmente en
desacuerdo 3 4,3%
En desacuerdo 10| 14,3%
L ., . A veces en desacuerdo 3 4,3%
La distribucion de la carga de trabajo es adecuada ndiferente 5 7.1%
A veces de acuerdo 17| 24,3%
De acuerdo 26| 37,1%
Totalmente de acuerdo 6 8,6%
Totalmente en
desacuerdo 5 7,1%
En desacuerdo 2 2,9%
Mi jefe actua con disciplina y equidad A vgces en desacuerdo 9] 12,9%
Indiferente 5 7,1%
A veces de acuerdo 14| 20,0%
De acuerdo 29| 41,4%
Totalmente de acuerdo 6 8,6%
Totalmente en
desacuerdo 141 20.0%
En desacuerdo 6 8,6%
La diferencia de los sueldos se justifica por la|A veces en desacuerdo 3 4,3%
responsabilidad y complejidad entre los diferentes puestos |Indiferente 10| 14,3%
A veces de acuerdo 8| 11,4%
De acuerdo 18| 25,7%
Totalmente de acuerdo 11| 15,7%
Totalmente en
desacuerdo 2 2,9%
Los compafieros de mi servicio muestran buena|A veces en desacuerdo 2 2,9%
disposicion para ayudar A veces de acuerdo 19| 27,1%
De acuerdo 38| 54,3%
Totalmente de acuerdo 9( 12,9%
Totalmente en
desacuerdo 3 4,3%
. . . . En desacuerdo 4 5,7%
?g;lizt;?bsijsollgtr)isreélenen amplia libertad y apoyo para A veces en desacuerdo 6 8 6%
Indiferente 10| 14,3%
A veces de acuerdo 21| 30,0%
De acuerdo 26| 37,1%
En desacuerdo 3 4,3%
A veces en desacuerdo 3 4,3%
Apoyamos a la solucién de los problemas del paciente, [Indiferente 5 7,1%
aunque correspondan a otros servicios A veces de acuerdo 11| 15,7%
De acuerdo 35| 50,0%
Totalmente de acuerdo 13| 18,6%
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Totalmente en

desacuerdo 7| 10.0%
. . ., En desacuerdo 6 8,6%
En este hospital se cu_mple el plan de capacitacion y A veces en desacuerdo 7110.0%
desarrollo para los trabajadores ndiferente 28] 40.0%
A veces de acuerdo 10| 14,3%
De acuerdo 12| 17,1%
Totalmente en
desacuerdo 10] 14,3%
. . En desacuerdo 10| 14,3%
En este hqspltal saben reconocer cuando se realiza un A veces en desacuerdo 6 8.6%
buen trabajo Indiferente 16| 22,9%
A veces de acuerdo 25| 35,7%
De acuerdo 3 4,3%
Totalmente en
desacuerdo 8| 11,4%
L L . En desacuerdo 12| 17,1%
Cuando peqes_lto informacion de otros servicios, la puedo A veces en desacuerdo 11| 15.7%
conseguir facilmente ndiferente 14] 20.0%
A veces de acuerdo 22| 31,4%
De acuerdo 3 4,3%
Totalmente en
desacuerdo 11 15.7%
En desacuerdo 2 2,9%
Siento apoyo e independencia para hacer mi trabajo A vgces en desacuerdo 7] 10,0%
Indiferente 5 7,1%
A veces de acuerdo 13| 18,6%
De acuerdo 29| 41,4%
Totalmente de acuerdo 3 4,3%
. ., . . A veces de acuerdo 11| 15,7%
La satisfaccién del paciente es muy importante para De acuerdo 261 37.1%
nosotros Totalmente de acuerdo 33| 47,1%
Totalmente en
desacuerdo 10| 14.3%
. . . En desacuerdo 10| 14,3%
_En este hospital se preocupan por las capacitaciones A veces en desacuerdo 7110.0%
internas y externas de sus trabajadores ndiferente 21 30.0%
A veces de acuerdo 16| 22,9%
De acuerdo 6 8,6%
Totalmente en
desacuerdo 7| 10.0%
En desacuerdo 9| 12,9%
Mi jefe alienta a aquellos trabajadores que se esfuerzan A veces en desacuerdo 2 2,9%
Indiferente 10| 14,3%
A veces de acuerdo 16| 22,9%
De acuerdo 20| 28,6%
Totalmente de acuerdo 6 8,6%
Totalmente en
desacuerdo 6 8,6%
Existe tolerancia por los errores que puedan cometerse En desacuerdo > 7,1%
d te el trabaio A v_eces en desacuerdo 8| 11,4%
uran ! Indiferente 10| 14,3%
A veces de acuerdo 27| 38,6%
De acuerdo 14| 20,0%
Totalmente en
desacuerdo 6 8,6%
Ante un problema personal, cuento con el apoyo y tiempo |En desacuerdo 16| 22,9%
para solucionarlo A veces en desacuerdo 2 2,9%
Indiferente 6 8,6%
A veces de acuerdo 15| 21,4%
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De acuerdo 25| 35,7%

Totalmente en
desacuerdo 8| 11,4%
. , En desacuerdo 5 7,1%
I(;E)s @rabf_a!adores sabemos cual es la meta de la A veces en desacuerdo 3 Z.3%
ganizacion Indiferente 15| 21,4%
A veces de acuerdo 6 8,6%
De acuerdo 33| 47,1%

Totalmente en
desacuerdo 3 4.3%
Mi jefe tiene una conducta equilibrada, aln en situaciones |[En desacuerdo 11| 15,7%
de urgencia y presion Indiferente 12| 17,1%
A veces de acuerdo 15| 21,4%
De acuerdo 29| 41,4%

Totalmente en
desacuerdo 12| 17.1%
. . . En desacuerdo 11| 15,7%
tsrzbf;)jrzggizg actividades recreativas y deportivas para los A v_eces en desacuerdo 3 Z.3%
Indiferente 20| 28,6%
A veces de acuerdo 12| 17,1%
De acuerdo 12| 17,1%

Totalmente en
desacuerdo > 7,1%
Conozco las politicas y normas de este hospital a través |En desacuerdo 10| 14,3%
de mi jefe y no por rumores Indiferente 15| 21,4%
A veces de acuerdo 20| 28,6%
De acuerdo 20| 28,6%

Totalmente en
desacuerdo 8| 11.4%
En este servicio se respetan los horarios de trabajo, sin En desacuerdo 6 8,6%
interferir en la vida famiFI)iar o A vgces en desacuerdo 6 8,6%
Indiferente 3 4,3%
A veces de acuerdo 8| 11,4%
De acuerdo 39| 55, 7%
A veces en desacuerdo 2 2,9%
Me siento comprometido con el desarrollo de la entidad y Indiferente 8] 11,4%
su futuro A veces de acuerdo 15| 21,4%
De acuerdo 34| 48,6%
Totalmente de acuerdo 11| 15,7%

Totalmente en
desacuerdo 3 4,3%
En desacuerdo 3 4,3%
. . . . . A veces en desacuerdo 8| 11,4%
Considero que mi carga de trabajo habitual, es la justa ndiferente > 2.9%
A veces de acuerdo 5 7,1%
De acuerdo 46| 65,7%
Totalmente de acuerdo 3 4,3%

Totalmente en
desacuerdo 121 17.1%
S i tividad de bi ¢ | f i d En desacuerdo 16| 22,9%
IOeS rt'crsgbljjir:joar%;w ades de bienestar para las familias de A7~ o o5 en desacuerdo 5 7.1%
Indiferente 29| 41,4%
A veces de acuerdo 5 7,1%
De acuerdo 3 4,3%

Fuente: cuestionario para la medicion del clima organizacional
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Media de la edad de los médicos anestesidlogos con estrés laboral

Desviacion
Estrés laboral Media N estandar Minimo | Maximo
No 49,8125 64 9,27683 35,00 65,00
Si 54,0000 6 5,47723 49,00 59,00
Total 50,1714 70 9,06334 35,00 65,00
Informe
Tiempo en
Nro. de Tiempo en el esta
Estrés laboral Edad trabajos trabajo actual profesion
No Media 49,8125 1,8750 17,6250 20,5312
N 64 64 64 64
Desviacion
estandar 9,27683 ,65465 10,35941 9,88982
Minimo 35,00 1,00 1,00 5,00
Maximo 65,00 3,00 36,00 38,00
Si Media 54,0000 2,8333 20,5000 22,5000
N 6 6 6 6
Desviacidn
estandar 5,47723 , 715277 4,92950 7,12039
Minimo 49,00 2,00 16,00 16,00
Maximo 59,00 4,00 25,00 29,00
Total Media 50,1714 1,9571 17,8714 20,7000
N 70 70 70 70
Desviacion
estandar 9,06334 , 71090 10,02016 9,65844
Minimo 35,00 1,00 1,00 5,00
Maximo 65,00 4,00 36,00 38,00
P P>0,05 ****x*pP<(,05 P>0,05 P>0,05

****: significativo
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TABLAS Y GRAFICOS ANEXAS AL ESTUDIO

Tabla N° 6: Sexo y condiciéon laboral de los médicos anestesidlogos del

Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins. 2015

[\ %

Sexo Masculino _ 47 67,1%
_Femenino _ 23 32,9%

Condicion laboral Nombrado _ 25 35, 7%
Contratado 45 64,3%

Fuente: Ficha de recolecciéon de datos

Grafico N° 6: Sexo y condicién laboral de los médicos anestesi6logos
del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins. 2015

Tabla N° 7: Percepcién del clima organizacional en el equipo de médicos

anestesiodlogos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins

N %

Clima organizacional Bajo 18 25,7%
Moderado 32 45,7%

Alto 20 28,6%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos
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Grafico N° 7: Percepcion del clima organizacional en el equipo de
médicos anestesidlogos del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins

20, 28% 18, 26%

Clima organizacional
Moderado

32, 46% Clima organizacional Alto
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