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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de Burnout en el personal de enfermeria de centro
quirargico del hospital Aurelio Diaz Ufano y Peral — 2022.

Materiales y método El enfoque asumido es cuantitativo, disefio no experimental,
descriptivo -transversal. La muestra estara compuesta de una poblacion finita y se
aplicara a toda la poblacién que consta de 30 enfermeras del area centro quirdrgico
del hospital Aurelio Diaz Ufano y Peral. La técnica que se aplicara es la encuesta y el
instrumento validado de medicién sera el Burnout de Maslach Inventory (MBI) que
consta de 22 enunciados y 3 dimensiones.

Resultados: Los datos recolectados seran presentados en tablas y graficos e
ingresados en una base de Excel y procesados para un sistema de SPSS version 22.

Conclusiones: La presente investigacién aportara informacion valiosa al hospital
Aurelio Diaz Ufano y Peral que contribuira para saber el estado en que se encuentra
el personal de enfermeria y ayudar a disminuir su nivel de Sindrome de Burnout y asi

permitiendo tomar acciones de mejora en beneficio del paciente.

Palabras clave: Sindrome de Burnout, Agotamiento emocional, Despersonalizacion,

Realizacion personal.



ABSTRACT

Objective: To determine the level of Burnout in the nursing staff of the surgical center
of the Aurelio Diaz Ufano y Peral hospital — 2022.

Materials and method The approach assumed is quantitative, non-experimental,
descriptive-transversal design. The sample will be composed of a finite population
and will be applied to the entire population consisting of 30 nurses from the surgical
center area of the Aurelio Diaz Ufano y Peral hospital. The technique that will be
applied is the survey and the validated measurement instrument will be the Burnout
of Maslach Inventory (MBI) consisting of 22 statements and 3 dimensions.

Results: The collected data will be presented in tables and graphs and entered into
an Excel database and processed for an SPSS version 22 system.

Conclusions: The present research will provide valuable information to the Aurelio
Diaz Ufano y Peral hospital that will contribute to knowing the state in which the
nursing staff is and help reduce their level of Burnout Syndrome and thus allowing

improvement actions for the benefit of the patient.

Key words: Burnout syndrome, Emotional exhaustion, Depersonalization, Personal

fulfillment.



l. INTRODUCCION

Enlos dltimos afos, elagotamiento se ha vuelto cada vez mas
popular como un problema psicosocial causado por una mala gestiéon del estrés en
el lugar de trabajo. Segun el centro para el control y la prevencion de enfermedades
refiere que el estrés no solo es un problema de salud muy constante en la actualidad
en el area de trabajo si también se ha observado que tiene un alto costo, siendo que
la tercera parte en un area de trabajo indican altos niveles de estrés en relacién a la

utilizacion de los servicios de salud (1).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en el 2020, valora al personal de
salud referente a la labor que han venido realizando no solo por atender a los enfermos
si también por arriesgar sus vidas, frente la Pandemia de COVID -19 ya que esta nos
ha traido a valorar al personal que trabaja arriesgando sus vidas y enfrentado su
estado mental, indica que el 10% de todos los casos presentados a nivel mundial

sufren de agotamiento fisico y psicolégico en entornos enormemente estresantes (2).

Por otra parte, Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), en el 2016, refiere que el
burnout es una respuesta fisica y emocional a una lesion causada por un desequilibrio
entre las necesidades percibidas, los recursos y la capacidad percibida de un individuo
para responder a esas necesidades, hablar del estrés laboral en salud y en otras
areas de trabajo afectan de una manera muy considerable en el profesional de la
salud, indica que la mitad de los trabajadores europeos ven el estrés como un factor
comun en su lugar de trabajo, Al igual que con muchos otros problemas relacionados

con las enfermedades mentales, el estrés a menudo se malinterpreta o se estigmatiza

3).

Un estudio realizado en Wuhan y Shanghai, China, en el 2020, aplicada en 107
enfermeras que estuvieron en primera linea frente en la Pandemia de COVID-19 se
realizé un cuestionario, Maslach Burnout Inventory, el cual dio un resultado como

factor estresante (96,3%) también de despersonalizacion y agotamiento emocional el



78,5y el 92,5% de la persona. Los participantes experimentaron un nivel considerable
de estrés que se relacionaban con sus seres queridos familias (4).

También se conoce un estudio en el afio 2020, de una revisidn sistemética y
metaanalisis que se realizé en un grupo de enfermeras de 45539 de todo el mundo,
Sobre las prevalencias del Sindrome de burnout y las cuales se aplic6 en 49 paises
de muchas especialidades. Segun el estudio Africa Subsahariana es donde hubo
mayor porcentaje de prevalencia 11,23% a comparacion de la region de Europa y Asia
Central donde se encontré la mas baja incidencia presentada en sintomas de
agotamiento en personal de enfermeria y donde se analiz6 que las enfermeras

Pediatricas tenian mas incidencias que las Enfermeras Geriatricas (5).

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), en el afio 2016, refiere que
el estrés en el trabajo no es inusual para ninguno de nosotros. El mundo laboral
actualmente con desarrollos industriales, globalizacion, desarrollos tecnoldgicos y
medios virtuales, nos presenta desafios y condiciones que a menudo exceden los
limites de nuestras habilidades y capacidades. Esto conduce a un estrés que puede
conducir a disfunciones fisicas, mentales y sociales; Mas bien, dafa la salud, reduce
la productividad laboral y afecta las relaciones familiares y sociales”. En estudios
realizados en América y otras regiones indica que es un problema significativo ya que
encontraron que mas del 10% de los encuestados se estaban bajo continuo estrés o
tension. También Argentine 26.7% estrés mental, Brasil 14% de ausentismo por
enfermedades y Chile 27.9% reportaron estrés y depresion en sus trabajos (6).

Un estudio en Espafia, en el 2020, en el estado de Murcia, donde su muestra trabaja
en el sistema de salud publica, midieron la prevalencia del sindrome de burnout en
todo el grupo profesional de trabajadoras sociales sanitarias que realizan su actividad
laboral en los diferentes servicios; sacando muestra de 58 profesionales sanitarios,
los cuales arrojaron resultados altos, notablemente en la dimension de Agotamiento
Emocional donde el 50 % de la poblacién objeto de estudio presenta una puntuacion

considerada alta del Sindrome de burnout (7).



Por otro lado, en cuba, en el afio 2021, se aplic6é un estudio respecto sindrome burnout
en enfermeria donde se concluyé la confirmacién de la existencia de riesgos
psicolaborales, ya que el estrés laboral influye en la salud fisica y mental, también
pudiendo generar efectos totalmente no favorables en el profesional de enfermeria y
por lo mismo afectar negativamente en la seguridad del paciente, por ende, los
profesionales de enfermeria tienen un alto riesgo de presentar sindrome de burnout.
Se realizo el estudio en 32 Profesionales y se encontro el agotamiento fisico en 75%

en el personal de enfermeria y 56,2% con nivel Alto (8).

También, un estudio de Andalucia, por el afio 2017, sobre “Sindrome de Burnout en
personal de enfermeria, en el cual lo define como un padecimiento de contrastada
prevalencia por consecuencia de diferentes razones, siendo necesaria su prevencion
y aplicacion directa de los factores asociados al desgaste profesional en salud esto
permitird que los agentes prevenir el avance del burnout entre sus trabajadores. La
poblacién que la componen es de 140 profesional de enfermeria obteniendo una
muestra de 43 participantes y encontrando que existe relacion entre nivel de cansancio

emocional y varios agentes estresores en su ambiente laboral (9).

Ademas, en Colombia, en el afio 2021, se realiz6 un estudio acerca de moda de
burnout en el que sustenta que en el aspecto sociales, econdmicas y tecnolédgicas en
este ciclo han sido transformado de una forma en la que el personal de salud su
entorno laboral es mas competitivo, donde existe retos laborales. Realizaron una
revision sistematica en estudiantes y personal de salud del Sindrome de burnout,
efectuaron un filtro mediante titulos y resimenes de criterios de inclusion y exclusion
de varias bases de datos y repositorios de revistas. Por dltimo, quedaron 3 estudios
donde 5874 fueron estudiantes y profesionales de la salud y concluyeron que en su
pais necesitan mas estudios del sindrome de burnout con mayor rigurosidad para

intervenciones a tiempo una vez sea diagnosticado (10).

Un estudio en Lima, en el aifo 2021, menciona al sindrome de burnout como la

caracteristica principal de agotamiento emocional, despersonalizacion y la percepcion
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de una poca realizacion personal. En este punto, el personal de salud son un grupo
especial dada la naturaleza y lugar de trabajo, son un grupo particularmente agotado.
También puede estar relacionado con la ansiedad, la depresion, el estrés post
traumatico, una menor satisfaccion laboral, y aun mayor porcentaje de suicidios. Por
conclusion en este estudio indican que los profesionales de salud que trabajan en el
area de COVID estan expuestos a diferentes momentos de estrés con alto riesgo de

presentar sindrome de burnout (11).

Por otro lado, en Amazonas, en el afio 2021, indica que el sindrome de burnout segun
Maslach es una condicion impropia de enfrentar al estrés crénico donde sus
indicadores son agotamiento emocional, despersonalizacion y la disminucién del
desemperio personal, aplicandose en este estudio para poder evaluar a la poblacion,
la muestra fueron 60 docentes. Lo ejecutaron mediante manera virtual mediante
encuestas y llamadas por teléfono, donde los resultados indican el 63,3% presenta
nivel bajo de sindrome de burnout,35% nivel medio y el 1,7% un nivel alto,

concluyendo que el personal presenta un nivel bajo de burnout (12).

También en el afio 2021, en el Hospital Dos de Mayo, realizaron un estudio analitico
y correccional, dicho estudio se midié con el cuestionario de Maslach MBS-HSS.
Entrevistaron 66 profesionales médicos, en los resultados mostro cansancio
emocional el 16,6%, la despersonalizacién el 28,78% y baja realizacion personal
25,75% en conclusion se encontrd que 1 de cada 4 medico tiene autoestima baja y la
autoestima baja favorece a la presencia de burnout (13).

Un estudio en la Libertad, en el afio 2021, menciona que el profesional de enfermeria
es un grupo ocupacional importante y el que mas esta predispuesto a diversos riesgos,
el enfermero debe mantener el equilibrio fisico y psiquico para poder desempefiar su
trabajo y responder a situaciones que puedan causar estrés. Querian relacionar el
nivel de inteligencia emocional con el nivel de estrés laboral en su actual estudio, que
se aplicé a 94 enfermeras del Hospital La Libertad, en los resultados indicaron que el

64,9 % tuvieron un nivel de inteligencia emocional desarrollada y 46,8 % un nivel alto
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de estrés. Se concluyo que hay una relacién entre inteligencia emocional y el estrés
laboral (14).

Ademas, en Arequipa, en el afio 2019, los diversos factores que intervienen en la
aparicion del sindrome de burnout, el méas relevante es el factor de riesgo psicosocial,
ya que las condiciones de trabajo estresantes generan un estrés laboral, que cuando
se cronifica, provoca sintomas de sindrome de burnout. En su estudio buscan valorar
la prevalencia del sindrome de burnout en el profesional médico de la localidad,
participaron 87 profesionales y resulto que el 6,9% de la muestra presenta niveles
severos del sindrome, concluyeron que el personal profesional tiene mayor porcentaje

de padecer el sindrome burnout (15).

También la Organizacién Médica Colegial de Espafia (OMC), en su publicacion del
2022, menciona que la OMS reconoce como enfermedad el burnout o “Sindrome de
estar quemado” como desgaste profesional, se incluye asi entre los principales
problemas de salud mental y en inicio de varias enfermedades psiquicas, derivadas
de un escaso control y de una inadecuada prevencién primaria de este sindrome.
Mencionando también que el desgaste ocupacional es el resultado del estrés cronico,
en el lugar de trabajo por esto es la primera vez que el desgaste profesional entra en

esta clasificacion (16).

La ciudad de México, en el afio 2021, realiza un estudio donde el Sindrome de burnout
lo relacionan con el estrés laboral del profesional de enfermeria. Indican que el burnout
es la poca adaptacion al trabajo, presentando sintomas fisicos asociados,
desmotivacién y agotamiento emocional. También puede desencadenar el burnout
algunas enfermedades metabdlicas si se presenta el estrés laboral. Mencionan que
en profesional de enfermeria se puede evidenciar que pueden tener mayor riesgo de
agotamiento debido al aumento de trabajo y a su continua exposicion frente a los
pacientes (17).

En el ailo 2021, en el Salvador, indican que el Burnout es una enfermedad que genera

varios sintomas presentando multiples consecuencias en la vida de las personas y
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siendo asi un problema moderno en la actualidad. Esta compuesto por el agotamiento
emocional, despersonalizacion y disminucion de la realizacién personal. También
relacionado con el estrés teniendo asi una enorme influencia en los campos de la
psicologia y medicina. Uno de los grandes estresores que hay en la actualidad es el
ambiente laboral y por lo tanto cuando los mecanismos de adaptacién son superados,
se evidencia distintas alteraciones y asi afectando en la calidad de vida de las

personas (18).

El sindrome de burnout hace varias décadas es conocido, diagnosticado y prevenido
en lugares de trabajo, llegando a encubrir situaciones como el estrés laboral o la fatiga
cronica. Antes solo se observaba en los trabajadores del &mbito social y sanitario, el
famoso Sindrome del “quemado” en la actualidad avanzado debido a la falta de interés
y conceptualizacion de algunas organizaciones. El burnout es una respuesta al estrés
cronico en el centro de labor con resultados negativos al nivel personal y

organizacional también tiene peculiaridades en el area del trabajo y doméstico (19).

También se conoce que el Burnout se caracteriza por presentarse mas en el personal,
gue tiene mayor tiempo en continua relacion con usuarios y exposicion con clientes de
un servicio, o trabajo. Estas situaciones incitan que en los trabajadores presente un
estrés cronico que puede ser muy agotador y por lo tanto presentaran un desgaste
ocupacional. Es importante mencionar que la sobrecarga laboral también influye
presentado estrés, tension fisica y psicoldgica y esta relacionada con la insatisfaccion
laboral, teniendo un efecto significativo en los factores del burnout viéndose, asi como

una enfermedad psicoldgica (20).

El Maslach Burnout Inventory (MBI) de Maslach y Jackson (1981,1986) comprenden
gue el burnout es una respuesta al estrés laboral cronico, las cuales se conforman por
actitudes y sentimientos negativos hacia las personas con las que se trabaja. Maslach
concluye que el burnout se configura como un “Sindrome tridimensional” y llamado

también como “estar quemado” donde se identifican 3 dimensiones agotamiento
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emocional, despersonalizacién y reducida realizacién personal siendo estos unos de

los estresores interpersonales cronicos en se desarrollan en un trabajo (21).

Agotamiento emocional se convierte en el eje principal de dicho Sindrome manifestado
por la fatiga emocional, fisica y el total agotamiento energético y de los recursos
emocionales también siendo la disminucién de los recursos afecticos que producen la
sensacion de no dar mas, ni aportar se manifiesta con sintomas somaticos y
psicolégicos. Mientras que la Despersonalizacion se manifiesta por la presencia de
sentimientos negativos, actitudes de irritabilidad, cinismo y culpa hacia los demas.
Finalmente, la realizacion personal se manifiesta por la tendencia a evaluarse
negativamente, presentando cuadros de ansiedad, alterando la concentracion,
rendimiento en el estudio otros escenarios y la descalificacion en todos los resultados
obtenidos (22).

El estrés cronico se sabe que puede conducir al sindrome de fatiga, incapacidad para
trabajar y estd asociado con el agotamiento emocional, lo que puede conducir a
actitudes negativas hacia uno mismo y hacia los deméas. Segun La Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), el estrés es la respuesta de una persona a una necesidad
0 presion que no se corresponde con sus conocimientos y capacidades, poniendo en
desventaja a los profesionales. Eliminar el estrés y los factores estresantes en el
trabajo es casi imposible, pero con las técnicas de afrontamiento correctas y efectivas,

pueden reducir las fuentes de estrés (23).

En el area de Centro quirdrgico, del hospital de ESSALUD, se ha percibido que las
enfermeras de laboran en dicha Area, encuentran dificultades de diferentes indoles ya
sea para cubrir turno, disminucion de personal y aumento de las intervenciones
quirdrgicas asiendo que estas se queden laborando mas tiempo generando
agotamiento y cansancio e incomodidad en las licenciadas, se conoce que centro
quirdrgico es una unidad operativa compleja y por lo tanto el profesional de enfermeria
tiene que liderar y asume plena responsabilidad de los procesos que se realizan en

esta area critica (24).
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Los profesionales de enfermeria se encuentran en la linea de accion en las
prestaciones de los servicios desempefiando una funcion en la atencion de las
personas y comunidad, En muchos paises son lideres o piezas claves en los equipos
de salud multiprofesionales y interdisciplinarios. La pandemia de COVID 19 cambio
abruptamente la forma de trabajo y sobrecargo al personal de enfermeria con tareas
imprevistas, impactando negativamente en su salud mental y psicoldgica. Se dice que
las enfermeras en estos tiempos tienen indices altos de agotamiento, pero su

compromiso Yy la resiliencia son factores claves para sobrellevar esta Sindrome (25).

Moller y colaboradores (26) en Brasil, en el afio 2021, en su trabajo el objetivo fue
evaluar y comparar ambientes de practica de enfermeria en unidades de cuidados
intensivos de Hospitales puablicos también uno privado y la prevalencia del burnout
entre los profesionales de enfermeria. Enfoque cuantitativo, disefio transversal y
descriptivo, fueron 296 profesionales participantes. El instrumento fue la escala IBM y
del Nursing Work Index Revised (NWI-R). Los resultados indicaron circulo laboral era
positivos en ambas instituciones, el desemperio del sector privado es fragil en términos
de autonomia, control y apoyo organizacional. La tasa de agotamiento entre las
enfermerias era de 2.5% y del 9,1% en el privado. Concluyeron que se debe mejorar

las condiciones laborales para el personal.

Simon y colaboradores (27) en Espafia, en el 2022, en su trabajo donde su objetivo
fue “Analizar el impacto psicoemocional del COVID -1 en el personal de enfermeria de
la provincia de Huesca”. Su trabajo fue descriptivo transversal. Se conformé con 196
enfermeros. También el instrumento fue la escala DASS-21, del ISI, del Maslach
Burnout Inventory (MBI) y de la FCV 19S.Los resultados mostraron que el 16,8%
informo depresion, el 46,4% informo ansiedad, el 22,4% informo estrés y el 77,6%
informo insomnio. Por lo tanto, el sindrome de Burnout fue 50,5% y temor al
coronavirus-19 en 46,9% estos resultados fueron asociados con estar en una sala de

COVID-19, ser enfermera y no ver a la familia, lo que resulto mayores sintomas. Se
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concluyé que la crisis sanitaria del SARS COV-2 tuvo un importante impacto
psicoldgico en el profesional de enfermeria.

Quijada y colaboradores (28) en Venezuela, en el afio 2021, donde su trabajo era
“Determinar la relacién entre el nivel de calidad de vida profesional y los sintomas del
Sindrome de burnout en enfermeras de unidades de cuidados intensivos “. Se utilizo
un enfoque de investigacion transversal. Fueron 40 enfermeras participaron y
utilizaron la escala Maslach Burnout Inventory (MBI). La puntuacién para la presencia
del sindrome de burnout fue de 22,5%; se observd agotamiento emocional en el 75,5%
de los participantes y el 37,5 mostro baja realizacion satisfaccion personal lo que lleva
a concluir que la calidad de vida del personal de enfermeria esta relacionada con la

presencia del sindrome de burnout.

Gomez y colaboradores (29) en la Clinica Ricardo Palma, en el 2020, en su estudio
titulado “Estrés laboral y habitos parafuncionales en licenciadas de enfermeria”. Con
enfoque cuantitativo, disefio correlacional y transversal. Participando 152 enfermeras.
Utilizando la escala de Maslach. Se encontr6 que el 52,6%con nivel de estrés
moderado,37,5% nivel de estrés severo, el 9,9% nivel de estrés leve en las licenciadas
de enfermeria también 58,6% presenta habitos parafuncionales y el 41,4% no
presenta habitos parafuncionales; en tanto las conclusiones existe una relacion
inversa entre el estudio del estrés laboral y los habitos parafuncionales del personal

de enfermeria.

Carlos cajo, (30) en el Hospital de Belén Lambayeque, en el afio 2020, en su estudio
titulado “Sindrome de Burnout y satisfaccién laboral en el profesional de enfermeria”.
Su estudio de tipo cuantitativo correlacional y corte transversal. Colaborando 50
enfermeras profesionales. El instrumento aplicar fue de Maslach Burnout Inventory
(MBI) y la escala general de satisfaccion. Se encontro en realizacion personal 56% de
nivel alto, en agotamiento emocional 88% nivel bajo, estrés laboral 68% en nivel medio

y satisfaccion el 66% del personal. Se concluye que existe relacibn media de forma
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inversa entre nivel de burnout y satisfaccion general en el personal de enfermeria que

labora.

Georgina Sarmiento, (31) en el Hospital Nacional Antonio Lorena de Cuzco, en el
2019, en su estudio donde su objetivo era “Descripcion de la prevalencia del Sindrome
de Burnout entre los profesionales de la salud que trabajan en situaciones en el area
de emergencia’. Demuestra un meétodo analitico para describir secciones
transversales. Colaboraron 110 profesionales de diferentes especialidades. Se aplic
la encuesta de Maslach Burnout Inventory (MBI). Los resultados indicaron que el grupo
de médicos 16,3% sufre de burnout, el personal de enfermeria y obstetricia 8,6%
también; por lo tanto, se hallo 15,5% de nivel alto de agotamiento emocional, el 33,6%
nivel alto de despersonalizacion y 51,8% presenta baja realizacion personal.
Finalmente se concluye que 1 de cada 10 personales del &rea de emergencia padece
del sindrome de burnout, lo influye en la calidad de atencion.

Como vemos segun las evidencias anteriores, existen estrés severo en los
profesionales de salud ocasionado por la demanda y carga de trabajo que tienen los
enfermeros especialmente en areas criticas. Después de revisar varios estudios sobre
el agotamiento a nivel nacional, se encontr6 muy pocos trabajos aplicados en
enfermeras en centro quirdrgico, siendo un area de mayor estrés, sabemos que el
profesional de enfermeria por todas sus actividades y caracteristicas siempre se
encuentra en constante contacto con el paciente y relacionandose con él, en todo su
proceso de atencidn, pero sabemos qué centro quirdrgico es un area restringida y las
enfermeras tienen que saber manejar las emociones y preocupaciones de los

pacientes en cada procedimiento que se le realizara.

Ademas, el sindrome de burnout se caracteriza por un inadecuado
manejo del estrés cronico en el &mbito laboral, lo que repercutird negativamente en la
atencion al paciente., por lo tanto, el personal debe contar con una salud 6ptima para
gue pueda realizar sus funciones laborales eficientes. Al identificar acertadamente el

sindrome de burnout en el profesional de enfermeria en centro quirdrgico se conocera
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el estado actual como la enfermera esta trabajando y se implementara estrategias para
la prevencién oportuna y disminuir el padecimiento de la enfermedad.

Desde un punto de vista practica, la realizacion de este trabajo traera grandes
beneficios, los hallazgos serén facilitados a todo el equipo de gestidén del hospital y
encargados de centro quirdrgico, para que consideren actividades de mejora para su
personal del area en estudio, pero favorecera en especial a las enfermeras que labora

en centro quirdrgico que realizan una respetable labor.

En cuanto a su valor metodoldgico, el trabajo académico sigue el método cientifico
con todos sus pasos, teniendo en cuenta todos los parametros y lineamientos de estos.
Se hallevado a cabo de acuerdo con las reglas de investigacion cuantitativa
descriptiva no experimental seguidas se utilizard un instrumento para recoleccion de

datos, que pueda ser aplicado en otros estudios a fines.
El presente estudio su objetivo general es Determinar el nivel de Burnout en el

personal de enfermeria de centro quirtrgico del hospital Aurelio Diaz Ufano y Peral —
2022.

18



Il MATERIAL Y METODO

2.1 ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

El siguiente trabajo es de enfoque cuantitativo, porque se realizaran contabilizaciones
objetivas tanto estadistico como numerico, lo que se desea es percibir la realidad y el
lugar donde se produce para recopilar los datos mediante cuestionarios. Este estudio
inicia en adquirir datos y analizarlos numéricamente entre los profesionales de
Enfermeria. El disefio de la investigacidén es no experimental en el sentido de que no
se cambiaron las variables del estudio descriptivo transversal, sino que se probo la
realidad durante un periodo de tiempo.

Segun Hernandez, Fernandez y Baptista (2010), la investigacion cuantitativa de tipo
no experimental es “estudios realizados sin manipulacion deliberada de variables, en
los que los fenbmenos se observan Unicamente en su forma natural. para después

analizarlos”. (32)

2.2 POBLACION. MUESTRA Y MUESTREO

Estara conformada la poblacion por las en enfermeras del Hospital Aurelio Diaz
Ufano y Peral de Centro Quirdrgico, ubicado en San Juan de Lurigancho durante los
meses de octubre y diciembre del afio 2022. Segun la oficina de recursos humanos,

actualmente laboran 30 enfermeras, siendo la poblacién total a dicho estudio.

Criterios de inclusion:
e Enfermeras de Centro Quirurgico.
e Enfermeras que acepten y firmen el consentimiento informado.
e Enfermeras que laboren permanentemente en el Area de estudio.
e Enfermeras que vienen laborando minimo 3 meses en el area de centro

quirurgico.
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Criterios de Exclusion:
e Enfermeras otros servicios.
e Enfermeras que no aceptan el consentimiento informado.
e Enfermeras que se encuentren de vacaciones o de licencia
e Enfermeras que tengan un diagnostico de una patologia de salud mental

e Enfermeras rotantes.

Muestra
En el presente estudio tratandose de una poblacion finita y se aplicara a toda la

poblacion de enfermeria de area centro quirdrgico.

2.3 VARIABLES DE INVESTIGACION

La variable principal de este trabajo es el burnout en el Personal de Enfermeria, segun
Su naturaleza, es una variable cuantitativa y la escala de medicion es ordinal.
Definicion conceptual: Se entiende por Sindrome De Burnout, El burnout es una
respuesta al estrés cronico en el centro de labor con resultados negativos al nivel
personal y organizacional también tiene peculiaridades en el area del trabajo y
domeéstico (19).

Definicion Operacional: El sindrome de Burnout es una respuesta al estrés laboral
cronico que sufren las Enfermeras de centro quirargico del hospital Aurelio Diaz ufano
y Peral, los cuales se mediran a través del Maslach Burnout Inventory y sus 3
dimensiones que son agotamiento emocional, despersonalizacion y realizacion

personal.

2.4 TECNICA E INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION
La técnica en el presente estudio que se utilizara para recolectar datos en este estudio
es la encuesta porque es una técnica para aplicar el cuestionario a un nimero preciso

de muestras (33).
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Mientras el instrumento que se utilizara es el Inventario de Burnout de Maslach (MBI),
creado por Cristina Maslach en 1986, se utilizara como herramienta de recoleccion de
datos para la variable principal del sindrome de burnout y validado en espafiol por

Maslach y Jackson en 1996.

El instrumento cuenta con 22 items que cubre 3 dimensiones: agotamiento emocional
(AE), despersonalizacion (DP) y bajo sentido de logro personal (RP).

e Agotamiento o cansancio emocional. Consta de 9 preguntas (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16,
20). Valorara la vivencia de estar exhausto emocionalmente por las demandas del
trabajo.

e Despersonalizacion. Esta formada por 5 items (5, 10, 11, 15, 22). Que Valora el
grado en que cada uno reconoce actitudes frialdad y distanciamiento.

e Subescala de realizacion personal. Se compone de 8 items (4, 7, 9, 12, 17, 18, 19,
21).

e Las respuestas del dicho instrumento estan en escala de Likert con seis alternativas
0= Nunca,

1= Alguna vez al afio o menos,

2= Una vez al mes 0 menos,

3= Algunas veces al mes,

4= Una vez a la semana,

5= Varias veces a la semana,

6=Diariamente.

¢ Variable Nivel Puntuacion
Subescala de agotamiento emocional: Puntuacion maxima 54.
Subescala de despersonalizacion: Puntuacion maxima 30.

Subescala de realizacion personal: Puntuacién maxima 48.
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VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

En cuanto a la validacion, el instrumento ha sido validado todos los resultados en
diferentes paises, asi como los expertos peruanos, son altamente significativos

menores a 0.05, y con un coeficiente alfa de Cronbach 0,83 siguen siendo confiables.

En cuanto a su validez en un estudio realizado por Rodriguez Sonia (34) en Lima en
2017,3 jueces expertos participaron en la evaluacion cualitativa del instrumento y
lograron un 100% de acuerdo. La prueba binomial utilizada arrojo resultados
importantes. En cuanto a la confiabilidad, el autor utilizo SPSS para aplicar el
coeficiente Alfa de Cronbach y el resultado fue de 0,831, lo que demuestra que es una

herramienta medicion confiable.

2.5 PLAN DE RECOLECCION DE DATOS

2.5.1 AUTORIZACION Y COORDINACIONES PREVIAS PARA LA RECOLECCION
DE DATOS

Se solicitard carta de presentacion a la Direccion General de la Universidad Maria
Auxiliadora para administrar el ingreso del Hospital Aurelio Diaz Ufano y Peral, asi
como los jefes de Centro Quirlrgico, pudiendo encuestar profesionales dentro del
ambito descrito por la institucion, teniendo en cuenta criterios de inclusion y exclusion

para el desarrollo de la encuesta.

2.5.2 APLICACION DE INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Se aplicara el instrumento explicando las razones de la investigacion para la
recoleccion de datos. se realizara una reunion con la jefa del servicio de Centro
quirdrgico a quien se le explicara los objetivos y se le entregara el consentimiento

informado para su debida participacién de todas las Enfermeras del area. El tiempo

22



de llenado de la encuesta es de 20 a 30 minutos aproximadamente como maximo,
esta actividad durara 5 dias consecutivos de la semana. Culminada esta actividad,

se verificara el correcto ingreso de datos en cada ficha.

2.6 METODO DE ANALISIS ESTADISTICO

Una vez cuando se aplique el instrumento a los 30 profesionales del equipo de
enfermeria participantes, se verificard que los instrumentos hubieran sido
correctamente llenados, con la finalidad de evitar la pérdida. Luego se procedera en
elaborar una base de datos en Excel, considerando la variable y las respectivas
dimensiones, con la finalidad de procesar la informacion mediante la utilizacion del
software estadistico SPSS versién 25. Ello permitird desarrollar las estadisticas
descriptivas a través del uso de tablas y figuras que reflejan cada uno de los

resultados obtenidos.

2.7 ASPECTOS ETICOS

Al realizar este proyecto, se brindara informacion al area correspondiente donde
participan los profesionales, especificando los objetivos que se quieren lograr acorto

y largo plazo.

AUTONOMIA

En él se distinguir4 el respeto a la toma de decisiones libres y autbnomas de los
individuos. Previo concepto, cada uno decidira de forma voluntaria (35).

Cada participante, tomara la decision de participar de nuestro estudio por voluntad
propia sin sentirse presionados, ademas de solicitarles de su pleno consentimiento

informado.

BENEFICENCIA

Aca se debe buscar por todos los medios el beneficio y hacer un bien (35).
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A los profesionales de enfermeria elegidos se les explicara lo mas claro posible lo que
implica las beneficencias y que traera el desarrollo de la investigacion como principio

generador de evidencia que permitira la aplicacion de cambios para mejorar.

NO MALEFICENCIA

Es el respecto de la integridad de la persona y esto sera relevante ante los avances
(35).

A cada personal de enfermeria que esta relacionado en calidad de colaborador, se le
informara de que el estudio solo indicara datos a los cuales se les asegura que no se

encontrara en ningun riesgo su integridad- confidencialidad.

JUSTICIA

E la doctrina que busca ser justo y equitativo con la divisién de los posibles beneficios
(35).

Todo profesional seleccionada, sera elegida y tratada manteniendo la igualdad de

oportunidades, sin discriminaciones de ninguna forma.

24



. ASPECTO ADMINISTRATIVOS

3.1. Cronograma de Actividades

2022

ACTIVIDADES JULID AGOSTO SETIEMBRE QOCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMERE

i 2| a| 4] 4| 2| a| 4| 4| 2| a| 4] 4] 2| a| 4| af 2| a[ 4| V| 2| 3| 4

Identificacién del Problema

Busqueda de la bibliografia via internet de los repositorios

Elaboracion de la introduccion: Situacion problematica,
marco tedrico referencial v antecedentes

Construccion de a seccion de introduccion referente a la
Importancia y justifica la investigacion

Determinar y enunciar los Objetivos de |a investigacion
dentro de la introduccion.

Definicion de la seccidn de material y métodos: Enfoque y
disefio de investigacion

Determinacion de la Poblacion, muestra y muestreo

Eleccion de la Técnicas e instrumentos de recoleccion de
datos

Elaboracion de la seccidén material y métodos: Aspecios
bioéticos

Elaboracion de la seccién material y métodos: Métodos de
analisis de informacion

Elaboracion de aspectos administrativos del estudio

Elaboracion de los anexos

Evaluacion anti plagio — Turnitin

Aprobacion del proyecto

Sustentacion del proyecto
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3.2.

Recursos Financieros

2022 TOTAL
MATERIALES
JULIO | A30STO | SETIEMBRE | OCTUBRE | WOWIEMBRE| DICIEMEBRE 5/
Equipos
1 laptop 2,200 2,200
Disco dur_lc_:hexterno 1 250 250
Materiales de
escritorio
Lapiceros 10 10
Hojas bond A4 10 10
Material Bibliografico
Libros &0 60 10 130
Fotocopias e 150
impresiones 30 40 20 20 20
Espiralado 05 05 05 15
Otros
Movilidad 30 30 70 IE] 75 280
Viaticos 50 50 50 50 50 230
Comunicacion R0 20 10 20
Recursos Humanos
Asesor estadistico 200 200
Imprevistos* 100 100 200
2200
TOTAL 705 315 160 250 145 3775

26



REFERENCIAS BIBLIOGRAFICA

1. Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional. Estrés [sede Web].
Washington-EEUU: Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional; 2022
[acceso 20 de mayo de 2022] [internet]. Disponible en:

https://www.cdc.gov/spanish/niosh/topics/estres.html

2. Organizacion Mundial de la Salud. Alocucion de apertura del director general
de la OMS en la conferencia de prensa sobre la COVID-19 celebrada el 17 de julio de
2020 [sede Web]. Ginebra-Suiza: Organizaciéon Mundial de la Salud;2020 [ acceso 20
de mayo de 2022] [internet]. Disponible en: https://www.who.int/es/director-
general/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-
briefing-on-covid-19---17-july-2020

3. Organizacion Internacional del Trabajo. Estrés en el Trabajo: un reto colectivo
[sede Web]. Ginebra-Suiza: Organizacién Internacional del Trabajo;2016 [acceso 20
de mayo de 2022] [internet]. Disponible en: https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/-

--ed_protect/---protrav/---safework/documents/publication/wcms_466549.pdf

4, Zhang Y, Wang C, Pan W, Zheng J, Gao J. y Colaboradores. Estrés,
agotamiento y estrategias de afrontamiento de las enfermeras de primera linea
durante la epidemia de COVID-19 en Wuhan y Shanghai, China. Frontiers in
Psychiatry [revista en internet].2020 [ acceso 20 de mayo de 2022];11(565520):1-9.
Disponible en: https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fpsyt.2020.565520/full

5. Woo T, Ho R, Tang A, Tam W. Prevalencia mundial de sintomas de burnout
entre enfermeras: revision sistemética y metanalisis. Revista de Investigacion
Psiquiatrica [revista en internet].2020[ acceso 20 de mayo de 2022];123:9-20.
Disponible en: https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0022395619309057

6. Organizacion Panamericana de la Salud. Estrés laboral es una carga para los

individuos, los trabajadores y las sociedades [sede Web]. Washington-EEUU:

27


https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fpsyt.2020.565520/full

Organizacion Panamericana de la Salud; 2016[acceso 20 de mayo de 2022] [internet].
Disponible en
https://www3.paho.org/hg/index.php?option=com_content&view=article&id=11973:wo
rkplace-stress-takes-a-toll-on-individuals-employers-and-
societies&ltemid=135&lang=es

7. Gonzéalez R., Lopez A., Pastor E., Verde C. Sindrome de burnout en el Sistema
de Salud: el caso de las trabajadoras sociales sanitarias. Enfermeria Global [revista
en internet]. 2020 [ acceso 20 de mayo de 2022]; 58:141-151. Disponible en:
https://revistas.um.es/eglobal/article/view/382631/280101

8. Duran R., Gamez Y., Toirac K., Toirac J., Toirac D. Sindrome de burnout en
enfermeria intensiva y su influencia en la seguridad del paciente. Medisan [revista en
internet]. 2021 [ acceso 20 de mayo de 2022]; 25(2):278-291. Disponible en:
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1029-
30192021000200278&Ing=es

9. Gutiérrez B., Arias A. Sindrome de burnout en personal de enfermeria:
asociacion con estresores del entorno hospitalario, Andalucia, Espafia. Enfermeria
Universitaria [revista en internet]. 2018 [ acceso 20 de mayo de 2022];15(1)30-41.
Disponible en: http://www.scielo.org.mx/pdf/eu/v15n1/2395-8421-eu-15-01-30.pdf

10. Malagon N., Rosero J., Peralta A., Téllez E. La “moda del Burnout” en el sector
salud: una revisidn sistematica de la literatura. Psicologia desde el Caribe [revista en
internet]. 2020 [ acceso 20 de mayo de 2022];38(1)29-46. Disponible en:
https://rcientificas.uninorte.edu.co/index.php/psicologia/article/view/10784/214421445
675

11. Lozano A. El sindrome de burnout en los profesionales de salud en la pandemia
por la COVID-19. Revista de Neuro-Psiquiatria [revista en internet]. 2021 [ acceso 22
de mayo de 2022];84(1):1-2. Disponible en:
https://revistas.upch.edu.pe/index.php/RNP/article/view/3930/4477

28



12. Guevara M., Huyhua S. Nivel del sindrome de Burnout en docentes durante
tiempos de COVID 19, region Amazonas, Perd. Revista Cientifica UNTRM [revista en
internet]. 2021 [ acceso 22 de mayo de 2022];4(3):40-44. Disponible en:
http://revistas.untrm.edu.pe/index.php/CSH/article/view/789

13. Contreras C., Lira H., Bento B. “Autoestima y Sindrome de Burnout en médicos
de unidades criticas. Estudio Correlacional. Hospital Nacional Dos de Mayo. Lima-
Perd. Horizonte Médicos [revista en internet]2021 [acceso 20 de mayo del
2022];21(2):1507. Disponible en: https://doi.org/10.24265/horizmed.2021.v21n2.06

14. Linch E., Cabrejo J., Nivel de inteligencia emocional y estrés laboral en
enfermeras de hospitales | - red asistencial La Libertad Essalud. Revista ciencia
tecnoldgica [revista en internet]2021 [acceso 20 de mayo del 2022]; 17(4):243-250.
Disponible en: https://revistas.unitru.edu.pe/index.php/PGM/article/view/4086

15. Mufoz A., Arias W., Caycho T. Sindrome de burnout en médicos de la ciudad
de Arequipa (Peru). Rev chil neuro-psiquiatr [revista en internet] 2019[acceso 20 de
mayo del 2022]; 57(2):139-148. Disponible en: http://dx.doi.org/10.4067/s0717-
92272019000200139

16. Médicos y Pacientes .com. La OMS reconoce como enfermedad el burnout o
‘sindrome de estar quemado” [sede Web]. Madrid-Espafia: Meédicos vy
pacientes.com.;2022 [acceso 8 de junio de 2022] [internet]. Disponible en:
http://www.medicosypacientes.com/articulo/la-oms-reconoce-como-enfermedad-el-

burnout-o-sindrome-de-estar-quemado

17. Acosta S., Ramirez F., Reveles |., Estrada S., Trejo J. y colaboradores.
Sindrome de Burnout y asociacién con estrés laboral en personal de enfermeria en
hospital publico de la frontera norte de México. Archives Of Psychiatric Nursing [revista
en internet] 2021[acceso 8 de junio de 2022];35(6):571-576. Disponible en:
http://dx.doi.org/10.1016/j.apnu.2021.07.002

29



18. Lovo J. Sindrome de burnout: Un problema moderno. Revista Entorno [revista en
internet] 2020[acceso 8 de junio de 2022]; 70:110-120. Disponible en:
http://dx.doi.org/10.5377/entorno.v0i70.10371

19. Martinez A. El sindrome de Burnout. Evolucién conceptual y estado actual de
la cuestion. Comunicacion Vivat Academia [revista en internet] 2010[acceso 8 de junio
de 2022]; 112:42-80. Disponible en:
https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=525752962004

20. Patlan J. Efecto del burnout y la sobrecarga en la calidad de vida en el trabajo.
Estudios Gerenciales [revista en internet] 2013[acceso 8 de junio de 2022];29: 445-
455. Disponible en: http://www.scielo.org.co/pdf/eg/v29n129/v29n129a08.pdf

21. Olivares V. Laudatio: Dra. Christina Maslach, Comprendiendo el Burnout.
Ciencia & Trabajo [revista en internet] 2017 [acceso 16 de junio de 2022]; 58:59-63.
Disponible en: https://scielo.conicyt.cl/pdf/cyt/v19n58/0718-2449-cyt-19-58-00059.pdf

22. Barreto D., Salazar H. Agotamiento Emocional en estudiantes universitarios del
area de la salud. Universidad y salud [revista en internet] 2021 [acceso 16 de junio de
2022];23(1):30-39. Disponible en:

https://revistas.udenar.edu.co/index.php/usalud/article/view/4644

23. Del Rosario F., Cuba S., Chasnamote D. Vista de Estrés del personal de
enfermeria durante la pandemia COVID-19, en hospitales de Lima Norte. Revista de
Investigacion Cientifica Agora. [revista en internet] 2021 [acceso 16 de junio de
2022];08(2)27-32. Disponible en:
https://revistaagora.com/index.php/cieUMA/article/view/190/140

24. De la cruz I, Ramirez E. Clima organizacional y satisfaccion laboral de las
enfermeras de un centro quirargico de EsSalud, Lima 2017. Revista de Investigacion
Cientifica Agora. [revista en internet] 2021 [acceso 16 de junio de 2022];08(2)47-52.
Disponible en: https://revistaagora.com/index.php/cieUMA/article/view/183/144

30



25. Quiroz L., Abarca Y., Angulo C., Espinoza T. Resiliencia en enfermeras durante
la pandemia COVID-19. Dilemas Contemporaneos: Educacion, politica y valores
[revista en internet] 2021[acceso 19 de junio de 2022];62:1-17. Disponible en:
http://dx.doi.org/10.46377/dilemas.v8i.2818

26. Moller G., Campos J., Dal D., Azzolin K., Muller A. Ambiente de practica de
enfermeria en unidad de cuidados intensivos y desgaste profesional. Revista Escuela
Enfermeria USP [revista en internet] 2021[acceso 20 de junio de 2022]; 55:1-8.
Disponible en: http://dx.doi.org/10.1590/1980-220X-REEUSP-2020-00409

27. Simén A., Jiménez M., Solano J., Simén L., Gaya B. y Colaboradores. Andlisis
del impacto psicoemocional de la pandemia del COVID-19 entre los profesionales de
enfermeria. Enfermeria global [revista en internet] 2022[acceso 20 de junio de
2022];21(2):184—209. Disponible en: http://dx.doi.org/10.6018/eglobal.489911

28. Quijada P., Cedefio I., Teran G. Calidad de vida profesional y burnout del
personal de enfermeria en una unidad de cuidados intensivos en Venezuela.
Investigacion y Educacion en Enfermeria [revista en internet] 2021[acceso 20 de junio
de 2022];39(2):1-14. Disponible en: http://dx.doi.org/10.17533/udea.iee.v39n2e08

29. Gbmez C., Murga L., Araujo J., Bernuy L., Borja C. y Colaboradores. Estrés
laboral y habitos parafuncionales en licenciadas de enfermeria de la Clinica Ricardo
Palma, 2020. Revista de Investigacion Cientifica Agora. [revista en internet] 2021
[acceso 20 de junio de 2022];08(2):68-73. Disponible en:
https://revistaagora.com/index.php/cieUMA/article/view/170/151

30. Carlos M. Sindrome de Burnout Y Satisfaccion Laboral en el Profesional de
Enfermeria del Hospital Belén Lambayeque. Revista Epistémica. [revista en internet]
2021 [acceso 20 de junio de 2022]; 4:27-38. Disponible en:
http://dx.doi.org/10.26495/re.v4i1.1306

31. Sarmiento G. Burnout en el servicio de emergencia de un hospital. Horizonte
Médico. [revista en internet] 2019 [acceso 20 de junio de 2022];19(1):67-72.
Disponible en: http://dx.doi.org/10.24265/horizmed.2019.v19n1.11

31



32. Solis D. Disefios de investigaciones con enfoque cuantitativo de tipo no
experimental. Investigalia. [revista en internet] 2019 [acceso 07 de setiembre de
2022];149 Disponible en:  https://investigaliacr.com/investigacion/disenos-de-
investigaciones-con-enfoque-cuantitativo-de-tipo-no-experimental/

33. Ceupe B. ¢ Qué es una encuesta? Questionpro. [revista en internet] 2020 [acceso
07 de setiembre de 2022]; Disponible en: https: //www.questionpro.com/es/una-

encuesta.html

34. Rodriguez Gonzalez S. Sindrome de Burnout en el profesional de enfermeria del
servicio de emergencia del Hospital Carlos Lanfranco la Hoz 2017. [Tesis licenciatura]

Trujillo - Perd: Universidad Cesar Vallejo ;2017 Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/3767

35. Gomez P. Principios Basicos de la Bioética. Revista Peruana de Ginecologia y
Obstetricia. [revista en internet] 2009 [acceso 10 de octubre de 2022]; 55(4):230-
233.Disponible en:
http://www.spog.org.pe/web/revista/index.php/RPGO/article/view/297/268

32



ANEXOS



Tipo de

Va”atme ‘T‘egu” DEFINICION DEFINICION N°DE | VALOR P(A:FF;IATERlOS
VARIABLE | su gsacuaIiZ Z‘Zay CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEM FINAL ASIGNAR
medicién VALORES
SINDROME Tipo de Se entiende por | Burnout es una Agotamiento Agotamiento 9 items
DE variable segun | Sindrome De respuesta al estrés emocional Cansancio.
BURNOUT | su naturaleza: | Burnout, es una | laboral crénico que Entendimiento. 1,2,3,6
cualitativa respuesta al sufren las Confrontacion. ,8,13,1
Escala de estrés cronico | Enfermeras del Trato al paciente. | 4,16 Y 67y 99
medlcu_)n: en el centro de | &rea de centro Tension. 20 Alto
Ordinal labor con quirdrgico del Forma de
resultados hospital Aurelio enfrentar el _
negativos al Diaz ufano y Peral, problema. Intermedio | 5, y 66
nivel personal y | los cuales se Frustracion al
organizacional | mediran a través trabajo. _
también tiene del Maslach Despersonalizacion Bajo
peculiaridades Burnout Inventory Insensible. 5 items 1y33
en el area del y sus 3 Endurecimiento 5,10,1
trabajo y dimensiones que emocional. 1,15Y
doméstico (19). | son cansancio Vitalidad 22
emocional, Trabajado duro
despersonalizacion Desinteres
y realizacion Estres
personal. Realizacion Animo 8 items
personal Desgaste 4,
emocional 79,121
La pena del 7,18,19
trabajo Y2l
Posibilidades
problemas
emocionales la
culpabilidad
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ANEXO B. INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

(MASLACH BURNOUT)

|. PRESENTACION

Soy estudiante de la especialidad de Centro Quirurgico de la Unversidad Maria
Auxiliadora,estoy relaizando una investigacion, cuyo proposito es determiner el
Sindrome de burnout en enfermeras del Centro Quirurgico .Agradezco su
colaboracién para que nos facillite algunos datos que nos ayudara llegar al

objetivo de studio ya mencionado

DATOS GENERALES

Edad:

Sexo del entrevistado: a.Femenino(.....) b.Masculino(.....)
Tiempo en que labora en el servicio: Afos.

Estado Civil:

( )Soltero(a) ( )Casado ( )Conviviente ( )Divorciado(a) ( )Viudo(a).
Situacioén Laboral

( ) Contratada ( )Cas

Turno que realiza

( )Fijo ( ) Rotativo
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Marque segun el tipo de familia que corresponda

ILINSTRUCCIONES GENERALES

A continuacion, se presenta enunciados. Conteste marcando un aspa(x) de acuerdo a

lo que considere verdadero segun corresponda.

CUESTIOMNARIO

Munca

Alguna
vez al
ano o
MENos

Una

wvez al
Mes o
MENGCs

Algunas
VECes
al mes

Una
ver al a
semana

Varias
veces a
la
semana

Diariamente

2

Debido a mi trabajo
me siento
emocionalmente
agotado

=]

Al final de la
jornada me siento
agotado

Me encuentro
cansado cuando
me levanto por las
mananas y tengo
que enfrentarme a
otro dia de trabajo

Puedo entender con
facilidad lo que
piensan mis
pacientes

Creo que trato a
algunos pacientes
como si fueran
objetos.

Trabajar con
pacientes todos los
dias es una tension
para mi.

Me enfrento muy
bien con los
problemas gue me
presentan mis
pacientes.

Me siento agotado
por el trabajo

36



Siento que
mediznte mi trabsajo
estoy influyendo
positivamente en ks
vide de ofros.

10

Creo gue tengo un
comportamiento
mas insansible con
la gente desds qus
hago este trabajo

11

Me preccupa qus
este frabajo me
esté endureciendo
emocionalmente.

e encusentro con
mucha vitalidad

he siento frustrado
por mi trabajo

Siento que estoy
haciendo un trabejo
damasiado duro

Realmentz no me
importa lo que kes
oourmra a algunos
da los pacientes a
los gue fengo gue
atender.

16

Trabajar en
contacto directo con
los pacientes me
produce bastanie
esires,

Tengo facilidad
para crear una
agimosfera relapada
a8 mis pacientss.

18

Me encusntiro
animado despuss
de trabajar punio
con los pacientes

15

He reslizado
muchas cosas gue
merecen la pena
este frabajo.

En el trabajo siento
que estoy al limite
de miis
posibiidades




21| Siento gue sé tratsr
de forma adecuads
los problemas
emocionales en el
trabajo.

]

Shento gue los
pacientes me
culpam de algumaos
de sus problemas,
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&UMA

Universidad
Maria Auxiliodora ANEXO C: CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO
DE INVESTIGACION

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en

salud. Antes de decidir si paricipa o no, debe conocer y comprender cada uno
de los siguientes apariados.

Titulo del proyecto: “sindrome de burnout en el personal de enfermena de centro
quirdrgico del hospital Aurelio Diaz ufano v peral, 20227

Nombre del investigador principal: Manzanares Morveli Pamela Isabel
Proposito del estudio: Determinar el nivel de Burnout en el personal de enfermeria

de cenfro guindrgico del hospital Aurelio Diaz Ufano v Peral — 2022.

Beneficios por participar: Tiene |la posibilidad de conocer los resultados de la
investigacion por los medios mas adecuados (de manera individual o grupal)
que le puede ser de mucha utilidad en =su actividad profesional.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.

Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estara protegido, solo
los investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial,
usted mo sera identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede refirarse del estudio en cualquier momento, sin sancion o
pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese pregunias sobre sus derechos
como voluntario, 0 si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede

dirigirse al presidente del Comité de Etica de la Universidad Maria Auxiliadora,
ubicada en la civdad de Lima.

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el
desarrollo de este estudio o acerca de la investigacion, puede dirigirse a
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Manzanares Morveli Pamela Isabel autora del irabajo (teléfono movil N°
931467764) o al comreo electrénico: pamelamanzanares pm@hotmail com

Participacion voluntaria:
Su participacion en este estudio es completamente voluntaria v puede retirarse en
cualquier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer
preguntas, las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido
coaccion ni he sido influido indebidamente a participar o continuar participando en
el estudio v que finalmente acepto paricipar voluntariamente en el estudio.

Mombres y apellidos del participante o Firma o huella digital
apoderado

N® de DNI:

N? de teléfono: fijo o mavil o WhatsApp

Correo electranico

MNombre y apellidos del investigador Firma

MANZANARES MORVELI PAMELA
ISABEL
N® de DNI

40692213
N teléfono mavil

931467764
Mombre y apellidos del responsable de Firma
encuestadores
MANZANARES MORVELI PAMELA
ISABEL
M.? de DNI

40692213
M? telefono

931467764
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Datos del tesfigo para los casos de
participantes iletrados

Firma o huella digital

Mombre v apellido:

DMI:

Telafono:

*Certifico gque he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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