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viii
RESUMEN

La investigacion tiene como objetivo establecer la relacion entre el sindrome de burnout y
la satisfaccion laboral de las enfermeras del servicio quirargico de un Hospital de Jaén, afio
2024. Para ello se plantea una investigacion hipotética deductivo, de enfoque cuantitativa y
tipo aplicada. La investigacion sera de disefio no experimental, de corte transversal y de nivel
correlacional, con una poblacion compuesta por 83 enfermeras que trabajan en el servicio
quirdrgico del Hospital General de Jaén durante el afio 2024 y una muestra de 69 enfermeras
estimada mediante la formula de muestra para poblaciones finitas. La recoleccion de datos
se llevard a cabo mediante el uso de encuestas y se utilizardn como instrumentos el
Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI) y el Cuestionario de Satisfaccion laboral de
Sonia Palma (SL-SPC). Para establecer la relacion entre ambas variables del estudio se

empleard el coeficiente Rho de Spearman que permitira comprobar la hipétesis.

Palabras clave: sindrome de burnout, satisfaccion laboral, enfermeras, servicio quirdrgico.



ABSTRACT

The objective of the research is to establish the relationship between burnout syndrome and
the job satisfaction of nurses in the surgical service of a Hospital in Jaén, year 2024. To this
end, a hypothetical deductive research, with a quantitative and applied approach, is
proposed. The research will be of a non-experimental design, cross-sectional and
correlational level, with a population composed of 83 nurses who work in the surgical service
of the General Hospital of Jaén during the year 2024 and a sample of 69 nurses estimated
using the sample formula for finite populations. Data collection will be carried out through
the use of surveys and the Maslach Burnout Inventory (MBI) Questionnaire and the Sonia
Palma Job Satisfaction Questionnaire (SL-SPC) will be used as instruments. To establish the
relationship between the two study variables, Spearman's Rho coefficient will be used to test

the hypothesis.

Keywords: burnout syndrome, job satisfaction, nurses, surgical service.



1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

La Organizacion Mundial de la Salud cataloga al sindrome el burnout como una
enfermedad profesional con la caracteristica de provocar agotamiento emocional en el

trabajador, elevando el estrés laboral y haciendo manifestar pasividad e ineficacia (1).

A nivel mundial, existe una constante preocupacion por mejorar la calidad de la
atencion en el sector salud, dentro de ello, elevar los niveles de satisfaccion laboral de
aquellos trabajadores que se vinculan directamente con el cuidado de los pacientes, como
son, el personal de servicio de enfermeria, sobre todo, en departamentos criticos, como son
el servicio quirargico de los hospitales; por ello, entre otros aspectos, es importante mejorar

la satisfaccion laboral de este personal de salud (2).

La satisfaccion laboral en cualquier organizacion es un elemento fundamental y, méas
aun, en los profesionales de la salud, pues es un factor relevante y determinante para lograr
una atencién de calidad en los pacientes que acuden a los centros de salud. Por ello, las
investigaciones sobre la satisfaccion laboral, son indicadores importantes para la mejora de
los servicios que el sistema de salud debe ofrecer, pues permiten el fortalecimiento del

trabajo en equipo y la comunicacion asertiva entre los servidores de salud (3).

Dentro de las causas que puede estar ocasionando una baja satisfaccion laboral en el
servicio quirurgico de un hospital en México en el 2024 donde se encontr6 al personal de
salud con el Sindrome de Burnout y se evidencié que el 88% de enfermeras presentd
sindrome de burnout, con altos nieles en desgaste emocional (6%), despersonalizacion
(38,8%) y realizacion personal (88,8%) (4). En el 2023, en un estudio realizado en Ecuador

se hallé en personal de enfermeria niveles altos en agotamiento emocional (67,5%),



despersonalizaciéon (65,7%) y baja realizacion personal (67,5%) (5); en otro estudio
realizado en México también hallo en personal de enfermeria niveles altos de sindrome de
burnout sobre todo en agotamiento emocional (53,4%), despersonalizacién (24,7%) y baja
realizacion personal (78,1%) (6); de igual forma en Brasil se hallé que el personal de
enfermeria tenia niveles altos de sindrome de burnout en sus dimensiones de agotamiento
emocional (56,8%), despersonalizacion (20,5%) y baja realizacion personal (11,4%) en

situaciones criticas (7).

En diversas investigaciones realizadas sobre la satisfaccién laboral, como la
ejecutada en Cuba donde hallaron una media en satisfaccion laboral en enfermeras (8);
igualmente en Brasil se hall6 que el personal de enfermeria se hallaba medianamente

satisfecho (65,5%), satisfecho (26,8%) e insatisfecho (7,7%) (9).

El Lima en el 2023, en una investigacion realizada a enfermeras en un centro
quirargico, hall6 que de 57,3 % se hallaban mediamente satisfechas, el 22,7 % se encontraron
satisfecha y el 20 % insatisfechas laboralmente (10); también otro estudio donde se encontr6
la satisfaccion laboral como medianamente satisfactorio (42,86%), insatisfecho (38,57%) y
satisfecho (18,57%) en enfermeras (11); Asimismo, en realidades similares, se han hallado
investigaciones que evidenciarian esta relacion estadistica, como es el caso del trabajo
desarrollado en Huancayo en el 2021 done se hallé que existe una relacion inversa entre el
Sindrome de Burnout y la satisfaccion laboral, lo que indica que la relacion es de intensidad
muy fuerte, es decir, si se reduce el sindrome de burnout, entonces, se incrementar, en una
intensidad muy fuerte, la satisfaccion laboral de los enfermeras del cetro quirdrgico donde

se realiz6 la investigacion (12).

Por ese motivo, se vio necesario conocer si existe una relacion entre el Sindrome de

Burnout y la satisfaccién laboral en las enfermeras del servicio de quirdrgico de un Hospital



en la provincia de Jaén, pues los datos no solamente corroboraran que las enfermeras se
encuentran experimentando el sindrome de burnout por la carga laboral excesiva, los
horarios laborales, las deficiencias en la infraestructura, entre otros factores que terminan

por influir en la satisfaccion que pueden tener de sus labores cotidianas.

1.2.  Formulacién del problema

1.2.1. Problema general

¢Como se relaciona el sindrome de burnout con la satisfaccion laboral de las

enfermeras del servicio quirdrgico de un Hospital de Jaén en el afio 2024?

1.2.2. Problemas especificos

a. ¢Como se relaciona el agotamiento emocional con la satisfaccion laboral de

las enfermeras del servicio quirdrgico de un Hospital de Jaén?

b. ¢Como se relaciona la despersonalizacién con la satisfaccion laboral de las

enfermeras del servicio quirdrgico de un Hospital de Jaén?

c. ¢Cdémo se relaciona la realizacion personal con la satisfaccién laboral de las

enfermeras del servicio quirdrgico de un Hospital de Jaén?

1.3.  Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Establecer la relacion entre el sindrome de burnout y la satisfaccion laboral de las

enfermeras del servicio quirargico de un Hospital de Jaén.



1.3.2. Objetivos especificos

a. Determinar la relacion entre el agotamiento emocional y la satisfaccion

laboral de las enfermeras del servicio quirargico de Hospital de Jaén.

b. Determinar la relacion entre la despersonalizacion y la satisfaccion laboral de

las enfermeras del servicio quirdrgico de Hospital de Jaén.

c. Determinar la relacion entre la realizacion personal y la satisfaccion laboral

de las enfermeras del servicio quirargico de un Hospital de Jaén.

1.4.  Justificacion de la investigacion

1.4.1. Tedrica

Esta investigacion incrementard el conocimiento existente sobre el “sindrome de
burnout” y la “satisfaccion laboral,” dos variables criticas en el ambito de la salud,
especialmente entre el personal de enfermeria. El burnout es un fendmeno ampliamente
estudiado, pero su relacion especifica con la satisfaccion laboral en entornos quirdrgicos ain
no se ha explorado de manera exhaustiva. Al investigar esta relacion, se contribuira a una
comprension mas profunda de cémo los factores emocionales y psicoldgicos impactan el
desempefio y la satisfaccion en el trabajo. Esto permitira desarrollar teorias méas robustas
sobre el manejo del burnout y su influencia en la satisfaccion laboral, facilitando futuras

investigaciones que busquen mejorar las condiciones laborales en el sector salud.

1.4.2. Metodoldgica

La investigacion posee un alcance social significativo, ya que involucra a todas las
enfermeras del servicio quirargico de un Hospital de Jaén. Al abordar un problema que afecta

directamente a los profesionales de la salud, la investigacion busca mejorar las condiciones



laborales de un grupo clave dentro del sistema hospitalario. Esto, a su vez, tendrd un impacto
positivo en la sociedad en general, dado que la calidad del cuidado de la salud esta
estrechamente vinculada al bienestar de quienes lo proveen. Mejorar la satisfaccion laboral
y reducir el burnout no solo mejora la vida de las enfermeras, sino que también asegura un

mejor servicio para los pacientes y una reduccion en los errores médicos.

1.4.3. Préctica

La investigacion tiene un enfoque practico al buscar establecer la relacién entre el
sindrome de burnout y la satisfaccion laboral de las enfermeras del servicio quirargico de un
Hospital de Jaén. La identificacion de esta relacion permitira a los gestores hospitalarios y a
los responsables de recursos humanos implementar estrategias especificas para reducir el
burnout y mejorar la satisfaccion laboral. Esto no solo beneficiaré a las enfermeras al mejorar
su bienestar y calidad de vida, sino que también optimizara la calidad del servicio que se
ofrece a los pacientes, ya que un personal mas satisfecho y menos agotado puede ofrecer una

atencion mas efectiva y humana.

1.5. Delimitaciones de la investigacién

1.5.1. Temporal

El presente trabajo se realizara entre los meses de abril a setiembre de 2024.

1.5.2. Espacial

Se llevaré a cabo en el Servicio Quirdrgico de un Hospital de la provincia de Jaén en

departamento de Cajamarca, Perd.



1.5.3. Poblacion o unidad de andlisis

Como poblacién o unidad de andlisis se tiene a las enfermeras del servicio quirargico

de un Hospital de Jaén con vinculo laboral en el afio 2024.



2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

2.1.1. Antecedentes internacionales

Morales (13), 2021, realizé un estudio en Quito que tuvo como objetivo “establecer
la relacién entre el sindrome de burnout y la satisfaccion laboral”. Utiliz6 un método
cuantitativo con el Maslach Burnout Inventory (MBI) y el Cuestionario de Satisfaccion
Laboral S20/23 aplicados a 30 trabajadores. En los resultados, la dimensidn de agotamiento
emocional, el 53,33% mostrd un nivel bajo, 25,67% nivel medio y 20% nivel alto. En
despersonalizacién, 80% mostrd nivel bajo, 3,33% nivel medio y 16,67% nivel alto. En
realizacion personal, 10% tuvo nivel bajo, 13,33% nivel medio y 76,67% nivel alto. En
satisfaccion laboral, en dimension supervision, nadie se mostrd insatisfecho, 56,67%
medianamente satisfecho y 43,33% satisfecho. En ambiente fisico, 3,33% mostro
insatisfecho, 53,33% medianamente satisfecho y 43,33% satisfecho. Se concluy6 que hay
correlacion negativa entre las dimensiones de agotamiento emocional y despersonalizacion

del sindrome de burnout y las cinco dimensiones de la satisfaccion laboral.

Bastos et al. (14), 2023, en Brasil, realizaron una investigacion con el objetivo de
“analizar la relacion entre la satisfaccion laboral y el perfil sociodemografico y laboral de
los enfermeros de un hospital universitario”. Fue un estudio transversal con 190 enfermeros.
Se utiliz6 un cuestionario sociodemogréafico y laboral, ademas de la Escala de Satisfaccion
Laboral. Se aplicé la prueba de chi cuadrado para analizar la relacién entre las variables
“satisfaccion” y “perfil personal y profesional” (IC 95%). En el resultado se vio que el 49,3%
se mostré satisfecho en el trabajo, el 41,0% indiferente y el 9,7% insatisfecho. Hubo una

diferencia significativa en satisfaccion laboral en relacion con el “grupo de edad”, “deseo de



cambiar de trabajo” y “horario de trabajo”. Se concluy6 que la relacion entre edad, jornada

laboral y deseo de cambiar de empleo influy6 en la satisfaccion o insatisfaccion laboral.

Friganovic y Seli¢ (15), en el 2021, en Croacia, llevaron a cabo la investigacion con
el objetivo de “explorar las asociaciones entre los niveles de sindrome de burnout, los
mecanismos de afrontamiento y la satisfaccion laboral en enfermeras de cuidados criticos,
utilizando un modelo multivariable”. Participaron 620 enfermeras de cuidados criticos de
cinco hospitales universitarios en Croacia. Se recopilaron datos a través del Maslach Burnout
Inventory, la Escala de Formas de Afrontamiento y la Escala de Satisfaccion Laboral.
Resultados: se encontraron asociaciones negativas significativas entre agotamiento y
satisfaccion laboral (OR = 0,01, IC 95% = 0,00-0,02, p <0,001) y una asociacion positiva
entre agotamiento y afrontamiento pasivo (OR = 9,93, IC 95% = 4,01-24,61, p < 0,001). Se

concluyé que la relacion entre satisfaccion laboral y burnout en enfermeras.

2.1.2. Antecedentes nacionales

Jara (16), en el 2021 en Huancayo, en su investigacién tuvo el objetivo de “identificar
la relacion entre el sindrome de burnout y la satisfaccion laboral entre enfermeras durante la
pandemia de Covid-19 en el Centro Quirtrgico del Hospital Regional Docente Materno
Infantil EI Carmen". El estudio fue cuantitativo, con un enfoque de investigacion pura,
prospectivay correlacional, utilizando un disefio no experimental y transversal. La poblacion
incluyé a 36 enfermeras del servicio quirdrgico. Se utilizé la encuesta como técnica de
recoleccion de datos con dos cuestionarios: el Inventario de Burnout de Maslach y la Escala
de Satisfaccion Laboral SL-SPC. Resultados: El 41.7% de las enfermeras tenia baja
satisfaccion laboral, mientras que el 47.2% tenia satisfaccion media. En cuanto al sindrome
de burnout, el 25% presentaba un nivel severo, el 47.2% un nivel moderado y el 16.7% un

nivel leve. ElI 25% de las enfermeras con burnout severo tenia baja satisfaccion laboral.



Conclusion: Existe una relacion inversa y significativa entre el sindrome de burnout y la
satisfaccion laboral, de modo que, a mayor nivel de burnout, menor es la satisfaccion laboral

(P<0.05).

Cahuin y Vilcas (17), en 2024 en Huancayo, realizaron un estudio el objetivo fue
“determinar la relacién entre la satisfaccion laboral y el sindrome de Burnout en enfermeros
de &reas criticas del Hospital Regional Docente Clinico Quirurgico Daniel Alcides Carrion”.
La metodologia fue cuantitativa y observacional, con un disefio correlacional no
experimental y corte transversal. La poblacion estudiada fue de 75 enfermeros, con una
muestra final de 63 profesionales de emergencia y UCI. Se utilizaron instrumentos
validados. Resultados: EI 30% de los profesionales se mostro satisfecho, el 52% indiferente
y el 18% insatisfecho. En cuanto al sindrome de Burnout, el 23,8% tuvo un nivel bajo, el
61,9% un nivel medio y el 14,3% un nivel alto. La investigacion encontrd una relacion entre
satisfaccion laboral y sindrome de Burnout con un p=0,0023 y un coeficiente Tau C de
Kendall de 0,61, indicando una relacion moderada e inversa entre ambas variables.
Conclusion: Existe una relacion moderada e inversa entre la satisfaccion laboral y el

sindrome de Burnout en los profesionales de enfermeria.

Torrejon et al. (18), en el 2023 en Lima, desarrollé una investigacion con el objetivo
de “investigar la relacion entre la satisfaccion laboral y el burnout en profesionales del
ambito de la salud”. Se adopt6 un enfoque cuantitativo con un disefio de investigacion no
experimental de corte transversal. Para ello, se utilizaron dos cuestionarios: el Maslach
Burnout Inventory - Human Services Survey y un cuestionario ampliado sobre satisfaccién
laboral de Font-Roja. La muestra estuvo compuesta por 92 profesionales de la salud. Los
resultados revelaron correlaciones negativas y significativas entre las variables estudiadas.

Respecto a la satisfaccion laboral, se determin6 que el 90,2% reporto estar satisfechos, si
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bien los médicos residentes mostraron el menor nivel de satisfaccion, con un 62,5%. A pesar
de las correlaciones negativas significativas encontradas, los coeficientes de correlacion
obtenidos fueron relativamente bajos, oscilando entre 0,21 y 0,40, lo que indica una
correlacion débil entre las variables estudiadas (agotamiento emocional rs=-,0330;
despersonalizacion rs=-0,338 y realizacion personal rs=-0,038). Se concluy6 que existe una

relacion inversa significativa entre la satisfaccion laboral y el burnout.

Soncco (19), en el 2023 en Lima, desarroll6 un estudio con el fin de “determinar la
relacion entre el sindrome de Burnout y la satisfaccion laboral en el personal que trabaja en
un Centro de Salud ubicado en EI Agustino en junio de 2023”. La metodologia utilizada fue
de disefio no experimental, con un enfoque correlacional y un corte transversal. La muestra
consistié en 60 profesionales, quienes completaron dos cuestionarios. Los resultados
mostraron que el 86,7% de los encuestados percibié un nivel medio de Burnout, mientras
que el 76,7% se sintid muy insatisfecho con respecto a su satisfaccion laboral. Se encontrd
una relacion directa, leve pero significativa entre ambas variables (rho= 0,272; p= 0,000).
En cuanto a las dimensiones del Burnout, se observo una relacion significativa con el
agotamiento emocional (rho=-0,390; p=0,002), pero no con la despersonalizacion (p=0,36),
excepto en el caso de la realizacion personal (p= 0,313). En conclusion, las variables tienen

una relacion estadistica significativa.

Alfaro y Villanueva (20), en el 2023 en Trujillo, desarroll6 una investigacion con el
fin de “examinar la conexion entre la satisfaccion laboral y el sindrome de burnout en
enfermeras y enfermeros que desempefian sus funciones en un servicio de emergencia en
Trujillo durante el afio 2023”. Se emple6 un enfoque de investigacion cuantitativo con un
disefio basico y no experimental. La muestra consistio en 60 profesionales de enfermeria, a

quienes se les administré un cuestionario para recopilar informacion. Los resultados
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obtenidos mostraron que el 61.7% de los profesionales se ubicé en un nivel medio de
satisfaccion laboral, mientras que el 21.6% indic6 un nivel alto y el 16.7% un nivel bajo. En
relacion con el sindrome de burnout, el 70% de los profesionales se encontraba en un nivel
medio, el 18.3% en un nivel bajo y el 11.7% en un nivel alto. Se concluy6 que existe una
relacion entre la satisfaccion laboral y el sindrome de burnout y esta relacion se caracteriza

por una correlacion positiva alta (0.802) segun el coeficiente Rho de Spearman.

Galvez (21), en el 2023 en Trujillo, en su estudio tiene por objetivo “analizar y
establecer la conexion que existe entre el Sindrome de Burnout y la Satisfaccion Laboral
entre los trabajadores del sector de la salud pertenecientes a una Microred ubicada en
Florencia de Mora durante el afio 2022”. Este estudio se enmarca en el campo de la
aplicacion préactica, adoptando un enfoque cuantitativo y un disefio descriptivo-correlacional
no experimental. La muestra estuvo compuesta por 132 profesionales de la salud, quienes
completaron dos cuestionarios previamente validados. Al aplicar la prueba de correlacion de
Rho de Spearman, se obtuvo un coeficiente de correlacion significativo de -0.688 (p<.001).
Los resultados obtenidos de este estudio sugieren una relacion inversa y estadisticamente
significativa entre el Sindrome de Burnout y la Satisfaccion Laboral en el personal de salud.

Conclusion: existe una relacién inversa y significativa entre ambas variables.

2.2. Bases tedricas

2.2.1. Sindrome de burnout

El término "burnout”, segiin Garcia et al. (22), proviene del inglés y describe un
estado de sentirse quemado, agotado y exhausto, lo que puede llevar a una pérdida de interés
y entusiasmo por el trabajo realizado. Se asemeja a la extincion de un fuego o a la llama de

una vela que se apaga lentamente. El sindrome de burnout surge como resultado del estrés
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cronico experimentado en el trabajo diario, y se caracteriza por agotamiento emocional,

despersonalizacién y una sensacion de falta de realizacion personal.

Para segin Garcia et al. (22), el estrés continuado puede desencadenar el sindrome
de burnout, manifestandose a través de agotamiento emocional, sintomas fisicos, desapego
emocional hacia el trabajo, sensacion de ineficacia y dificultades para la comunicacion.
Segln la Clasificacion Internacional de Enfermedades-11 (CIE-11) de la Organizacion
Mundial de la Salud, el burnout se define como un sindrome ocupacional resultado del estrés

cronico en el lugar de trabajo, que no ha sido gestionado adecuadamente.

Las personas que sufren de burnout, segin Garcia et al. (22), experimentan
agotamiento, desconexién emocional con su trabajo, actitudes negativas o cinicas hacia el
mismo, y una disminucion en su autoeficacia profesional. Ademas, pueden presentar
sintomas fisicos y psicoldgicos como fatiga, problemas de suefio y apetito, dolor fisico,
pesimismo, indiferencia, irritabilidad e indecision. Se considera que la fatiga emocional
puede ser un indicador temprano del sindrome de burnout y puede predecir problemas de
salud fisica y mental, lo que subraya la importancia de abordar este fenémeno para proteger

la salud y el bienestar general.

Segun Yslado et al. (23) el sindrome de Burnout, cominmente abreviado como SB,
se define por la presencia de fatiga emocional, despersonalizacion y una disminucion en la
realizacion personal en el contexto laboral. Este fendmeno puede manifestarse en individuos
cuyas responsabilidades diarias estan centradas en el servicio hacia otras personas. La
ansiedad, por otro lado, se refiere a un trastorno caracterizado por un miedo excesivo y
preocupacion, asi como cambios en el comportamiento relacionados con diversos eventos o

actividades, como el trabajo.
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En cuanto a la depresion, para Yslado et al. (23), se trata de un trastorno que se
manifiesta a través de una alteracion negativa y persistente del estado de &nimo, con una
incapacidad para experimentar placer o felicidad. Por altimo, el bienestar laboral se refiere
a la percepcion subjetiva que cada individuo tiene respecto a su satisfaccion, sentimientos
generales y actitudes hacia su trabajo. Esto proporciona una definicion importante de
términos relacionados con la salud mental y el bienestar en el contexto laboral. Describe el
sindrome de Burnout, la ansiedad, la depresion y el bienestar laboral, destacando sus
caracteristicas distintivas y sus posibles implicaciones para los individuos que experimentan

estos fendmenos en su entorno laboral.

Para Bogado et al. (24) el sindrome de Burnout, concebido inicialmente por
Freudenberg y desarrollado posteriormente por Maslach, se compone de tres dimensiones
fundamentales: agotamiento emocional, despersonalizacion y baja realizacion personal. El
agotamiento emocional se refiere a un estado de sobrecarga de trabajo, la despersonalizacion
implica una respuesta insensible hacia los pacientes, y la baja realizacion personal esta
asociada con sentimientos de insatisfaccion y negatividad en relacion con las experiencias

laborales.

Bogado et al. (24) describe que segln la definicion actualizada de Maslach, el
burnout se interpreta como una respuesta prolongada al estrés laboral, un sindrome
psicolégico que emerge de la tensidn crdnica resultante de la interaccidn conflictiva entre el
individuo y su trabajo. Este sindrome no solo afecta la salud mental, sino también la fisica,
pudiendo causar sintomas como dolor muscular, fatiga persistente, dolores de cabeza y
problemas gastrointestinales y respiratorios. Se ha demostrado que estrategias como la
atencion plena, el manejo del estrés y la participacidn en discusiones en grupos pequefios

son eficaces para reducir el impacto del burnout en los individuos afectados. Estas medidas
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pueden ayudar a mitigar los efectos negativos del estrés laboral crénico y promover un mayor

bienestar tanto mental como fisico en el lugar de trabajo.

Sanchez y Betancout (25) describen que el sindrome de Burnout se define como un
estado de fatiga mental, fisica y emocional que surge de la exposicién prolongada a
situaciones laborales altamente estresantes y emocionalmente agotadoras. El agotamiento
fisico se manifiesta a través de una disminucion en los niveles de energia, fatiga persistente,
sensacion de debilidad general y la aparicion de diversos sintomas psicosomaticos. Por otro
lado, el agotamiento emocional se caracteriza por la sensacion de incompetencia,

desesperanza y desconexion emocional con respecto al trabajo.

La OMS identifica el Burnout como un sindrome psicol6gico que surge como
respuesta al estrés laboral crénico, y lo describe a través de tres dimensiones clave: el
sentimiento de agotamiento, la presencia de actitudes negativas o cinicas hacia el trabajo, y
una disminucién en el rendimiento profesional. Este sindrome afecta tanto la salud mental
como fisica de los individuos, impactando su bienestar y desempefio laboral. Es fundamental
reconocer y abordar estas dimensiones del Burnout para promover entornos laborales

saludables y prevenir el deterioro del bienestar de los trabajadores (25).

2.2.2. Dimensiones del Sindrome de burnout

a. Cansancio emocional

Para Bogado et al. (20) el cansancio emocional o agotamiento se define como
un estado en el que la carga laboral es excesiva y sobrepasa la capacidad del
individuo para hacer frente a ella. Este estado puede manifestarse como una
sensacion de agotamiento fisico y mental, acompafiada de una disminucién

en la capacidad para manejar las demandas emocionales del trabajo. Este tipo
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de agotamiento puede surgir como resultado de una variedad de factores,
como la presion del tiempo, el exceso de responsabilidades o la falta de
recursos adecuados para realizar el trabajo de manera eficaz. Es importante
destacar que el agotamiento emocional no solo afecta el rendimiento laboral,
sino también la salud y el bienestar general del individuo, pudiendo provocar

sintomas fisicos y emocionales que afectan la calidad de vida.

Segun Benitez y Glavinich (26) el agotamiento emocional se refiere a la
disminucion y pérdida de energia que experimenta una persona como
resultado de estar constantemente expuesta a diversas situaciones
emocionales en su trabajo. Esta fatiga emocional se desarrolla gradualmente
debido a la exposicion continua a las demandas emocionales del trabajo, que
pueden provenir de interactuar con una amplia gama de usuarios y clientes en
el entorno laboral. Esta exposicion constante puede llevar a una sensacién de
cansancio y agotamiento, lo que dificulta la capacidad de la persona para
manejar eficazmente sus propias emociones y responder de manera adecuada

a las necesidades de los demas.

Despersonalizacion

De acuerdo con la investigacion realizada por Bogado et al. (20) la
despersonalizacion se caracteriza por una actitud insensible o distante hacia
los pacientes. Esta actitud se manifiesta como una falta de empatia o conexion
emocional con aquellos a quienes se presta atencion en el entorno laboral, 1o
que puede impactar negativamente en la calidad de la atencion y en la relacion
terapéutica. Esta falta de conexion emocional puede surgir como resultado

del agotamiento emocional y del estrés crénico asociado al trabajo, lo que
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Ileva a una desconexién emocional y a una percepcion de los pacientes como
objetos o0 casos, en lugar de individuos con necesidades y emociones. Es
importante reconocer que la despersonalizacion no solo afecta la relacion con
los pacientes, sino también el bienestar y la satisfaccion laboral del
profesional de la salud, lo que puede tener consecuencias significativas en su

calidad de vida y en la eficacia de su trabajo.

Para Benitez y Glavinich (26), la despersonalizacion se manifiesta cuando
una persona comienza a desarrollar actitudes y respuestas negativas, distantes
y frias hacia otras personas a las que brinda un servicio. Esta actitud suele
estar acompafiada por la pérdida de motivacion y un aumento en la
irritabilidad. Es un proceso gradual que puede surgir como resultado de la
exposicion prolongada a interacciones sociales en el entorno laboral. Con el
tiempo, esta despersonalizacion puede hacer que la persona se desconecte
emocionalmente de los demas, lo que puede afectar su capacidad para
relacionarse de manera efectiva y empatica con aquellos a quienes sirve. Esta
actitud negativa y distante puede impactar tanto en la calidad del servicio que

se brinda como en el bienestar emocional del individuo

Realizacion personal

Segun Bogado et al. (20) la baja realizacién personal se caracteriza por
sentimientos de insatisfaccion y negatividad con respecto a las experiencias
laborales. Esta dimension del sindrome de burnout se manifiesta como una
sensacion de falta de logro o realizacion en el ambito laboral, donde los
individuos pueden experimentar una percepcion de ineficacia, fracaso o falta

de reconocimiento en su trabajo. Esta falta de realizacion personal puede
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derivar en una disminucidn de la motivacion, entusiasmo y compromiso con
las tareas laborales, lo que afecta tanto el desempefio laboral como la
satisfaccion en el trabajo. Ademas, esta dimension del burnout también puede
influir en la autoestima y en la percepcion del valor personal de los
individuos, lo que puede tener repercusiones en su bienestar psicolégico y
emocional en general. Es importante comprender que la baja realizacion
personal no solo impacta en el &mbito laboral, sino también en la calidad de
vida y en la salud mental de los profesionales, destacando la importancia de

abordar adecuadamente este aspecto en el contexto laboral.

De acuerdo a Benitez y Glavinich (26) la reducida realizacion personal se
refiere a una evaluacion negativa del trabajo propio, acompafiada por la
necesidad de evitar las interacciones personales y profesionales. Esta
dimensién también puede generar un bajo rendimiento laboral, la incapacidad
para lidiar con la presién y una baja autoestima. En el contexto de los actores
educativos, este sindrome podria manifestarse como un distanciamiento
interpersonal con sus alumnos, a quienes podrian percibir como responsables
directos de esta situacion. Este sentimiento de insatisfaccion y desapego hacia
el trabajo puede afectar significativamente la capacidad del individuo para
desemperfiarse de manera efectiva y comprometida en su rol profesional.
Ademas, puede generar un ambiente laboral tenso y poco saludable tanto para

el trabajador como para aquellos con quienes interactia.

2.2.3 Teoria de Dorothy Johnson

Es sabido que el estrés tiene como resultado la alteracion de las funciones

psicolégicas, emocionales y fisicos de todo individuo; en este sentido, el profesional de
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enfermeria necesita manejar estrategias que le permitan afrontar con resiliencia toda
adversidad puesto que, conforme a la teoria propuesta por Dorothy Jonhons, se sefiala a la
persona humana como un sistema estructurado de conductas compuestas por diversos
subsistemas independientes y otros integrados, los cuales pueden contribuir en adaptaciones

a los diferentes momentos de la vida a fin de actuar de forma eficiente y eficaz (27).

2.2.3. Interpretacion de la forma en como interviene la enfermera en el

sindrome de burnout

Aunque la enfermera especialista en cuidado enfermero en paciente clinico
quirdrgico no tiene una formacién especializada en psicologia, su conocimiento y
experiencia en el cuidado integral del paciente le otorgan una posicion estratégica para
detectar sefiales tempranas de agotamiento emocional y burnout en sus colegas. El burnout
en el personal de enfermeria se manifiesta a través de sintomas como fatiga extrema,
despersonalizacién y una disminucion en la realizacion personal. La especialista, gracias a
su cercania en el trabajo diario y su comprensién profunda de las exigencias fisicas y
emocionales del cuidado quirtrgico, puede identificar cambios en el comportamiento y en
la actitud de las enfermeras, tales como una disminucidon de la empatia hacia los pacientes o

un aumento en las quejas sobre el trabajo.

En su rol, la especialista puede actuar como una guia para el equipo, promoviendo
practicas de cuidado personal que estén alineadas con su experiencia en el manejo de
pacientes en entornos clinico-quirtrgicos. Esto incluye la ensefianza y el refuerzo de técnicas
de autocuidado que son esenciales para mantener la energia y la motivacion en un ambiente
de alta presion como es el quiréfano. Por ejemplo, puede asesorar a las enfermeras sobre la

importancia de pausas regulares, una correcta hidratacién y alimentacion durante las
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guardias, y la utilizacion de técnicas de relajacion répida entre procedimientos, lo que

contribuye a reducir el agotamiento fisico y mental.

Ademas, la especialista puede trabajar para optimizar el flujo de trabajo dentro del
servicio quirurgico, haciendo recomendaciones sobre la organizacion y distribucion de las
tareas de manera que se minimicen las situaciones que generan estrés innecesario. Su
experiencia en la atencion quirdrgica le permite identificar areas donde se pueden hacer
ajustes para mejorar la eficiencia y reducir la carga fisica sobre el personal, lo cual es

importante para prevenir el burnout.

2.2.4. Satisfaccién laboral.

De acuerdo a Mufioz et al. (28) la satisfaccion laboral (SL) se refiere al estado
emocional positivo o placentero que surge como resultado de la experiencia laboral de un
individuo. Este estado se logra cuando se cumplen ciertos requisitos individuales a través
del trabajo realizado. Es decir, cuando las condiciones laborales y las expectativas personales
del empleado estan alineadas de manera satisfactoria. En el ambito de la enfermeria, la
satisfaccion laboral es un tema de suma importancia, como lo demuestran diversos estudios

realizados en instituciones de salud puablica.

Segun Mufioz et al. (28), en investigaciones sobre la satisfaccion laboral del personal
de enfermeria en instituciones de salud publica han revelado la relevancia de este aspecto en
el entorno laboral. Dichos estudios han destacado que la satisfaccion laboral influye
significativamente en diversos aspectos, como la productividad, el compromiso laboral y el
ambiente de trabajo. Cuando el personal de enfermeria se encuentra satisfecho con su
trabajo, tiende a ser mas productivo y a estar mas comprometido con sus responsabilidades
laborales. Ademas, una mayor satisfaccion laboral contribuye a mejorar el clima laboral y

promueve relaciones laborales mas positivas entre el personal. La satisfaccion laboral no
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solo afecta el bienestar emocional de los empleados de enfermeria, sino que también tiene
un impacto directo en la eficacia y eficiencia de los servicios de salud. Un personal satisfecho
es mas propenso a brindar una atencién de calidad, a comprometerse con la institucion y a
mantener un ambiente laboral saludable. Por lo tanto, comprender y promover la satisfaccion
laboral dentro del sector de la enfermeria es fundamental para mejorar la calidad de la

atencion médica y el bienestar tanto del personal como de los pacientes.

Para Cabanilla et al. (29), la satisfaccion laboral, en lineas generales, se refiere al
estado emocional en el que se encuentra un individuo con respecto a las condiciones en las
que realiza su trabajo. Esta variable ha sido objeto de estudio de diversas teorias a lo largo
del tiempo, sin embargo, para los prop6sitos de esta investigacion, resulta relevante resaltar
las contribuciones de Herzberg y Maslow. Estos tedricos han explorado cémo la satisfaccion
laboral influye en la productividad y el desempefio del capital humano. Segun Herzberg, la
satisfaccion en el trabajo estd estrechamente ligada a factores motivacionales como el
reconocimiento, la responsabilidad y el crecimiento personal, mientras que Maslow sugiere
que las necesidades humanas se organizan jerarquicamente, y que la satisfaccion laboral esta
vinculada al grado en que estas necesidades se satisfacen en el entorno laboral. Entender
estas teorias puede proporcionar un marco solido para comprender como la satisfaccion
laboral afecta el rendimiento y la eficacia de los empleados en un contexto organizacional.

Ampliando se tiene:

a. La Teoria de Herzberg. Segun Cabanilla et al. (29), busca explicar la satisfaccion
y la insatisfaccién en el entorno laboral a través de dos categorias principales de
factores. Por un lado, se encuentran los factores Higiénicos, que se refieren a aquellas
condiciones que pueden causar tanto satisfaccion como insatisfaccion en el

trabajador, independientemente de cualquier otro estimulo. Estos factores
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representan las condiciones basicas y esenciales que el empleador debe garantizar
para que el empleado pueda llevar a cabo sus tareas de manera eficaz. Por otro lado,
estan los factores Motivacionales, que entran en juego una vez que el trabajador
percibe que sus necesidades higiénicas han sido cubiertas de manera adecuada. Estos
factores motivacionales actian como un complemento que eleva ain més el nivel de
satisfaccion del trabajador, estimulando su motivacion intrinseca y su compromiso
con el trabajo. Al comprender estas dos categorias de factores, los empleadores
pueden disefiar estrategias efectivas para promover un entorno laboral maés
satisfactorio y motivador, lo que a su vez puede contribuir al rendimiento y la

productividad general de la organizacion.

La Teoria de Maslow: Para Cabanilla et al. (29), postula un conjunto de necesidades
que se organizan de manera jerarquica, influyendo asi en la satisfaccion laboral de
las personas. Segun esta teoria, las necesidades humanas estan estructuradas en una
pirdmide que debe ser escalada secuencialmente para alcanzar un estado de
satisfaccion y bienestar. Maslow argumenta que una vez que se satisface una
necesidad en un nivel determinado de la piramide, el individuo busca satisfacer las
necesidades del nivel superior. Esta progresién continua conduce a una vida mas
plenay satisfactoria. La piramide de necesidades de Maslow comienza en la base con
las necesidades fisioldgicas, como agua, comida y refugio, que son esenciales para
la supervivencia basica. A medida que estas necesidades son satisfechas, las personas
buscan seguridad, estabilidad y proteccion, lo que constituye las necesidades de
seguridad. Posteriormente, surgen las necesidades sociales, que incluyen el sentido
de pertenencia, la amistad y el afecto, seguidas por las necesidades de autoestima,
relacionadas con el estatus, la autoestimay el prestigio. En la cuspide de la pirdmide

se encuentra la autorrealizacion, que implica alcanzar el potencial méaximo y
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experimentar la satisfaccion personal y el cumplimiento de uno mismo. Esta teoria
proporciona una comprension profunda de las motivaciones humanas y como estas
influyen en la satisfaccion en el trabajo. Al reconocer y abordar estas diferentes
necesidades, los empleadores pueden disefiar entornos laborales que promuevan el

bienestar emocional y el rendimiento 6ptimo de los empleados.

Para Santiago (30), la satisfaccion laboral de los funcionarios publicos es un aspecto
importante que influye en su desempefio y en la efectividad de los servicios que brindan.
Mas alla de los factores externos, como los incentivos econémicos o las condiciones fisicas
del entorno laboral, existen elementos internos que desempefian un papel fundamental en el
bienestar y la productividad de los empleados del sector publico. El nivel de satisfaccion que
el propio empleado experimenta con respecto a su trabajo y su contribucion dentro de la
institucion publica en la que se desempefia. Este aspecto no solo se refiere a la percepcion
del individuo sobre su labor en términos de cumplimiento de tareas, sino también a su sentido
de propésito, identificacion con los valores y objetivos de la organizacion, y su percepcion

de la importancia de su rol en el servicio publico.

Segun Para Santiago (30), cuando un funcionario publico se siente satisfecho con su
trabajo y su contribucién a la sociedad a través de su labor en la institucién publica, es mas
probable que esté motivado y comprometido con sus responsabilidades. Esta motivacion
intrinseca puede conducir a un mayor compromiso con la mision de la entidad y a un esfuerzo
adicional para alcanzar los objetivos organizacionales. Ademas, la satisfaccion laboral
puede tener un impacto directo en la eficacia y la eficiencia en el trabajo dentro del contexto
del servicio publico. Los empleados que se sienten valorados y satisfechos con su trabajo
tienden a ser mas proactivos, creativos y comprometidos con la excelencia en su desemperio.

Esto puede traducirse en una mayor calidad en la prestacion de servicios, una mejor atencion
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al publico y una mayor satisfaccion de los ciudadanos con la administracion publica en
general. Por lo tanto, es esencial que las instituciones publicas presten atencion a la
satisfaccion laboral de sus empleados y fomenten un entorno de trabajo que promueva el
bienestar y el sentido de pertenencia. Esto no solo beneficia a los propios empleados, sino
que también contribuye a mejorar la calidad y la eficiencia de los servicios publicos ofrecidos

a la comunidad.

2.2.5. Dimensiones de la Satisfaccién laboral.

a. Condiciones Fisicas y/o Materiales

Para Espinoza y Fabian (31), se hace referencia a los aspectos fisicos
presentes en la organizacion, asi como a los recursos proporcionados para
Ilevar a cabo las tareas asignadas, evaluando también la facilidad con la que
estos elementos son suministrados de manera favorable. Estos componentes
son los recursos materiales o de infraestructura que influyen directa o
indirectamente en el entorno laboral. Ademas, sirven como medios
facilitadores para la realizacion de las actividades diarias. Los empleados se
preocupan por el ambiente de trabajo no solo por su propia comodidad, sino
también para desempefar eficazmente sus funciones en entornos adecuados.
Se observa que el ruido, la iluminacion insuficiente, la falta de limpieza, la
ventilacién deficiente, las temperaturas inadecuadas y los olores
desagradables, junto con la necesidad de trabajar con equipos y materiales
deficientes, son los aspectos que mas afectan y generan tension en el personal

asistencial.

Para Marcos (32) las "condiciones fisicas" en el contexto laboral abarcan una

serie de aspectos importantees que moldean la experiencia de los trabajadores
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dentro de una empresa. Entre estos elementos destacan el entorno fisico, los
pagos, el clima laboral, la pertinencia del trabajo y el valor atribuido a las
labores desempefiadas. El "entorno fisico™ comprende desde la disposicion de
las instalaciones hasta la comodidad y funcionalidad del espacio laboral,
influyendo directamente en el bienestar y la eficiencia de los empleados
durante su jornada laboral. Por otro lado, los "pagos" se refieren a la
compensacion econdémica que reciben los trabajadores, lo cual incluye no
solo los salarios, sino también bonificaciones y beneficios, siendo este
aspecto fundamental para su satisfaccion y motivacion en el trabajo que

desarrollan.

Segun Marcos (32) el "clima laboral" juega un papel importante en el entorno
de trabajo, ya que estd determinado por la calidad de las relaciones
interpersonales, el estilo de liderazgo, la comunicacion y la cultura
organizacional. Un clima laboral positivo fomenta la colaboracion, el
bienestar emocional y la productividad de los empleados. Asimismo, la
"pertinencia del trabajo™ es esencial para que los empleados se sientan
comprometidos y motivados en sus funciones, ya que implica asignar tareas
que se alineen con sus habilidades, conocimientos y responsabilidades, lo que

contribuye a su desarrollo profesional y personal.

Por ultimo, para Marcos (32), el "valor del trabajo™ se refiere a la percepcion
que los empleados tienen sobre la importancia y significado de sus labores
dentro de la organizacion. Sentirse valorado y reconocido por su contribucion
es esencial para su satisfaccion laboral y su compromiso con la empresa. En

conjunto, estas condiciones fisicas impactan significativamente en el
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bienestar, la motivacion y la satisfaccion de los empleados, lo que repercute

en la productividad y el éxito general de la organizacién

Beneficios Laborales y/o Remunerativos

Segun Espinoza y Fabian (31), se refiere al nivel de satisfaccion en relacion
con el aspecto econémico y los beneficios proporcionados por la realizacion
del trabajo, ya sea de manera regular o como un incentivo adicional por
cumplir con responsabilidades més alla de las asignadas. Se comprende como
el grado de conformidad con el estimulo econémico regular o suplementario
como retribucion por las tareas realizadas. La compensacion (salarios,
prestaciones, entre otros) constituye la retribucion que los empleados reciben
por su trabajo. Los sistemas de recompensa, el salario y las oportunidades de
promocién tienen una gran importancia como factores que influyen vy
determinan la satisfaccion laboral, ya que satisfacen diversas necesidades

fisiolégicas del individuo.

Para Marcos (32), este conjunto de beneficios laborales o remunerativos
aborda aspectos esenciales relacionados con la percepcion y el ambiente
laboral desde la perspectiva de los empleados. Se inicia con la "Comprension
del jefe", lo que implica el grado de empatia y apoyo que los superiores
directos brindan a sus subordinados. Una comprension efectiva por parte del
jefe puede generar un ambiente de trabajo mas positivo, donde los empleados
se sientan escuchados y valorados, lo que potencialmente aumenta su
satisfaccion laboral. La "Insatisfaccion de la tarea” se refiere a la falta de

satisfaccién o interés en las responsabilidades laborales asignadas. Cuando
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los empleados no encuentran sus tareas desafiantes, significativas o
gratificantes, es probable que experimenten insatisfaccion laboral, lo que

puede afectar su motivacion y rendimiento en el trabajo.

Segln Marcos (32), el "Trato por la organizacién" aborda como la empresa
trata a sus empleados en general, incluyendo aspectos como el respeto, la
equidad, la transparenciay la justicia en las politicas y practicas laborales. Un
trato justo y equitativo por parte de la organizacion puede generar un sentido
de pertenencia y compromiso entre los empleados, contribuyendo asi a su
bienestar y satisfaccion en el trabajo. Por altimo, el "Trabajo colaborativo™ se
refiere a la capacidad y disposicidn de los empleados para trabajar de manera
conjunta y cooperativa con sus colegas. La colaboracion efectiva entre los
miembros del equipo puede promover un ambiente laboral positivo, fomentar
el intercambio de ideas y conocimientos, y mejorar la eficiencia y la calidad
del trabajo realizado. Estos beneficios laborales o remunerativos se centran
en aspectos clave que afectan la experiencia y el bienestar de los empleados
en el trabajo, incluyendo la relacién con sus superiores, la satisfaccion con
sus tareas, el trato por parte de la organizacién y la colaboracién con sus

colegas

Politicas Administrativas

Para Espinoza y Fabian (31), se refiere al nivel de satisfaccion respecto a las
normativas o directrices establecidas por la empresa, las cuales pueden
abordar aspectos generales del contrato laboral o estar vinculadas a tareas
especificas de un empleado. Se interpreta como el grado de aceptacion frente

a las politicas o reglas institucionales destinadas a regular la relacién laboral



27

y directamente asociadas con el empleado. Esta dimension esta estrechamente
ligada al comportamiento organizacional, el cual implica el estudio de como
las personas, ya sea individualmente o en grupo, y las estructuras, influyen o
afectan a las organizaciones, con el propdésito de aplicar los conocimientos

obtenidos para mejorar su eficacia y eficiencia.

Para Marcos (32), las politicas administrativas en una organizacién abarcan
una amplia gama de aspectos que inciden directamente en la gestion y el
entorno laboral. Esto incluye el fomento del "Desarrollo personal”, que
engloba programas y oportunidades destinadas al crecimiento profesional y
personal de los empleados, como capacitaciones y mentorias. Ademas, se
considera importante la "Autovaloracion de la tarea”, donde los trabajadores
perciben la importancia y significado de sus responsabilidades, lo que influye
en su motivacion y compromiso laboral. Por otro lado, las "Relaciones
adecuadas"” destacan la importancia de mantener interacciones sociales y
profesionales positivas entre los empleados y otros miembros de la

organizacion, lo que contribuye al bienestar y la satisfaccion en el trabajo.

Asimismo, Marcos (32), explica que el "Entorno adecuado™ se refiere a la
importancia de proporcionar condiciones fisicas y materiales optimas en el
lugar de trabajo, mientras que la "Buena remuneracion" y la "Disponibilidad
del horario™ se centran en la compensacion econOmica justa y en la
flexibilidad horaria para mejorar la satisfaccion y el bienestar de los
trabajadores. Sin embargo, los "Pagos inadecuados” y el "Distanciamiento
laboral" pueden generar descontento y desconexion entre los empleados y la

organizacion. Por ultimo, el "Disfrute con el trabajo™ y la "Incomodidad en el
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trabajo" reflejan la importancia del placer y la comodidad en las tareas

laborales para promover la motivacion y el rendimiento en el trabajo.

Relaciones Sociales

De acuerdo a Espinoza y Fabian (31), se refiere al grado de camaraderia con
los colegas de trabajo y otros miembros de la empresa, ya sea que pertenezcan
al mismo departamento o a areas diferentes con las cuales se deba interactuar.
Implica la relacion con otros individuos dentro de la organizacion con quienes
se comparten las responsabilidades laborales diarias. Estos autores sugieren
que el éxito personal y profesional se basa en la oportunidad de expresar y
desarrollar sus habilidades y talentos dentro de la empresa, manteniendo una
alta autoestima, fortaleciendo las relaciones laborales y sintiéndose
identificados con el grupo. Este enfoque promueve el crecimiento personal y
profesional, contribuyendo asi a un ambiente laboral positivo y al progreso

de la organizacion en la que trabajan.

Para Marcos (32), este conjunto de "Relaciones sociales" en el entorno laboral
se refiere a la calidad de las interacciones entre los empleados y sus
superiores, asi como entre los compafieros de trabajo. La "Comodidad
satisfecha en el trabajo” indica el grado de confort y bienestar que
experimentan los empleados en su entorno laboral, lo cual puede influir en la
calidad de las relaciones sociales. Las "Expectativas adecuadas™ respecto a
los pagos y otros aspectos laborales también son importantes, ya que
contribuyen a establecer un ambiente de confianza y satisfaccion entre los

empleados y la organizacion. Sin embargo, un "Horario inadecuado” puede
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afectar negativamente las relaciones sociales al generar estrés y descontento
entre los trabajadores. Por otro lado, la "Solidaridad con los comparieros”
destaca la importancia del apoyo mutuo y el trabajo en equipo en el desarrollo

de relaciones sociales positivas en el lugar de trabajo.

Desarrollo Personal

Siguiendo a Espinoza y Fabian (31), se refieren a las oportunidades que se
ofrecen al empleado para enriquecer su crecimiento personal, las cuales
pueden ser influenciadas por otros miembros de la organizacion o por las
politicas de la empresa. El desarrollo personal implica la posibilidad que tiene
el trabajador de participar en actividades que contribuyan a su
autorrealizacion y crecimiento. Este proceso incluye la realizacion de
actividades dirigidas a mejorar y fortalecer tanto los conocimientos,
habilidades y actitudes del personal a través de programas de capacitacion
continua. En el contexto del personal de salud, la capacitacion se considera
un factor clave de competitividad en el mercado laboral actual, ya que
proporciona a los empleados, tanto nuevos como actuales, las competencias

necesarias para desempefiar eficazmente sus responsabilidades laborales.

Para Marcos (32), el "Desarrollo personal™ en el contexto laboral se refiere al
crecimiento y avance individual de los empleados en su trayectoria
profesional y personal. El "Logro de metas" indica la capacidad de los
trabajadores para alcanzar objetivos especificos dentro de la organizacion, lo
que contribuye a su desarrollo y satisfaccion personal. Sin embargo, la
"Incomodidad en el trabajo” puede obstaculizar este desarrollo al generar

malestar 0 molestias que dificultan el desempefio 6ptimo en el trabajo. La
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"Cordialidad con superiores” resalta la importancia de mantener relaciones
positivas y respetuosas con los lideres y supervisores, lo cual puede favorecer
el desarrollo personal al facilitar la comunicacion, el aprendizaje y la
colaboracion. Ademas, la "Comodidad en el entorno laboral™ es fundamental
para proporcionar un ambiente propicio para el crecimiento y desarrollo de
los empleados, ya que un entorno comodo y favorable puede aumentar la

motivacion, el compromiso y la productividad en el trabajo

Desempefio de tareas

Para Espinoza y Fabian (31), se refiere al nivel de aprecio que el empleado
siente hacia sus responsabilidades laborales, asi como a las condiciones
proporcionadas para llevar a cabo dichas tareas de manera efectiva. Se trata
de la evaluacion que el trabajador realiza sobre las actividades que realiza
diariamente en su lugar de trabajo. El rendimiento laboral implica la
aplicacion de las habilidades y competencias necesarias que el puesto

demanda para llevar a cabo de manera eficaz las responsabilidades asignadas.

Para Marcos (32), el "Desempefio de tareas" se refiere a la manera en que los
empleados llevan a cabo sus responsabilidades y funciones dentro de la
organizacion. La "Efectividad en el trabajo™ indica la capacidad de los
trabajadores para realizar sus tareas de manera eficiente y lograr los
resultados deseados. Esto implica cumplir con los objetivos y metas
establecidos, asi como mantener altos estandares de calidad en su desempefio
laboral. Por otro lado, la "Satisfaccion con tarea cumplida™ se relaciona con
el grado de satisfaccion y gratificacion que experimentan los empleados al

completar sus responsabilidades de manera exitosa. Sentirse satisfechos con
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el trabajo realizado no solo refleja un buen desempefio, sino que también
puede contribuir positivamente a la motivacion y el compromiso de los

empleados con sus labores.

Relacion con la Autoridad

De acuerdo a Espinoza y Fabian (31), se refiere al nivel de afinidad que el
empleado experimenta hacia su supervisor directo y hacia las tareas asignadas
por él, ademas de la percepcidn que tiene sobre el estilo de liderazgo que éste
ejerce dentro de la organizacion. Se trata de la evaluacion valorativa que
realiza el trabajador sobre su relacion con su superior inmediato y sobre las
responsabilidades que desempefia a diario. Se sugiere que el éxito en el
trabajo esta influenciado por la aceptacion o el rechazo hacia el jefe. La Unica
conducta del lider que impacta de manera predecible en la satisfaccion del

empleado es su nivel de consideracion hacia él.

Para Marcos (32), la "Relacion con la autoridad" se refiere a la interaccion y
percepcion que los empleados tienen con respecto a sus superiores jerarquicos
dentro de la organizacién. La "Incomodidad con los pares en el trabajo" indica
la falta de armonia o disconformidad en las relaciones con los compafieros de
trabajo, lo que puede generar tensiones o conflictos en el ambiente laboral.
Por otro lado, la "Comodidad en las actividades" refleja el nivel de confort y
satisfaccion que los empleados experimentan al realizar sus tareas asignadas,

lo que puede influir en su bienestar emocional y en su desempefio laboral.

Asimismo, segin Marcos (32), los "Pagos adecuados por la productividad"
son la compensacién econdémica justa y equitativa que los empleados reciben

en funcidn de su rendimiento y contribucion al éxito organizacional. Sentirse
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retribuidos adecuadamente por el trabajo realizado puede fortalecer la
relacion con la autoridad y mejorar la percepcion del empleado sobre su lugar
en la empresa. Ademas, el "Reconocimiento a los superiores por su labor"
implica valorar y apreciar el liderazgo y las acciones de los superiores
jerarquicos, lo que puede fortalecer el vinculo entre los empleados y la
autoridad, asi como promover un ambiente laboral mas colaborativo y

positivo.

2.2.6. Interpretacion de la forma en cémo interviene la enfermera en la

satisfaccion laboral

En cuanto a la satisfaccion laboral, la intervencién de la enfermera especialista en
cuidado enfermero en paciente clinico quirargico se centra en la calidad del cuidado y la
eficiencia del trabajo clinico, que son factores determinantes para que las enfermeras se
sientan realizadas y satisfechas en su trabajo. Aunque no es especialista en gestion, la
enfermera puede contribuir significativamente a la creacion de un entorno de trabajo positivo

al fomentar buenas précticas de cuidado que reflejen su experiencia y profesionalismo.

La especialista puede liderar iniciativas que promuevan un alto estdndar en el cuidado
clinico-quirargico, lo que no solo mejora la calidad del servicio que reciben los pacientes,
sino que también incrementa el orgullo profesional y la satisfaccion laboral de las
enfermeras. Al enfocarse en la excelencia en el cuidado, la especialista contribuye a crear un
ambiente donde las enfermeras se sienten valoradas por sus habilidades y competencias, lo

que es fundamental para su satisfaccion en el trabajo.

Otro aspecto importante es el apoyo que la especialista puede brindar en la
capacitacion y el desarrollo profesional de sus colegas. Su conocimiento especializado en el

cuidado clinico-quirdrgico le permite ofrecer orientacion técnica y supervision en
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procedimientos complejos, lo que ayuda a las enfermeras a mejorar sus habilidades y a
sentirse mas seguras y competentes en su trabajo. Este crecimiento profesional es un factor
clave para la satisfaccion laboral, ya que las enfermeras que se sienten capacitadas y

apoyadas son mas propensas a experimentar una mayor realizacion personal y profesional.

Por ultimo, la especialista puede jugar un papel importante en la mejora de la
comunicacion y el trabajo en equipo dentro del servicio quirargico. Al promover un enfoque
colaborativo en el cuidado del paciente, la especialista puede ayudar a crear un ambiente de
respeto mutuo y apoyo entre las enfermeras, lo que es fundamental para la satisfaccion en el
trabajo. Un equipo que trabaja bien junto y se apoya mutuamente es mas resiliente frente al
estrés y mas capaz de ofrecer un cuidado de alta calidad, lo que reduce el riesgo de burnout

y mejora la satisfaccion laboral.

2.3. Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipotesis general

Hi. Existe relacion estadisticamente significativa entre el sindrome de burnout y la
satisfaccion laboral de las enfermeras del servicio quirdrgico del Hospital General de Jaén,

afo 2024.

Ho. No existe relacion estadisticamente significativa entre el sindrome de burnout y
la satisfaccion laboral de las enfermeras del servicio quirdrgico del Hospital General de Jaén,

afo 2024.



2.3.2.

34

Hipotesis especificas

Hi. Existe relacion estadisticamente significativa entre el agotamiento
emocional y la satisfaccion laboral de las enfermeras del servicio quirargico

de un Hospital de Jaén, afio 2024.

Hi. Existe relacion estadisticamente significativa entre la despersonalizacion
y la satisfaccion laboral de las enfermeras del servicio quirdrgico del Hospital

General de Jaén, afio 2024.

Hi. Existe relacidn estadisticamente significativa entre la realizacion personal
y la satisfaccion laboral de las enfermeras del servicio quirirgico de un

Hospital de Jaén, afio 2024.
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3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

Se usara el método de investigacion hipotético deductivo. EI método de investigacion
hipotético deductivo es un enfoque ampliamente utilizado en el &mbito cientifico para
formular y probar hipétesis sobre relaciones causales entre variables. Este método se basa
en la elaboracion de hipétesis, la recoleccion de datos y la verificacion de esas hipétesis a

través de la observacion empirica (33).

3.2.  Enfoque de la investigacion

Se ha considerado el enfoque cuantitativo de la investigacion. Segin Hernandez y
Mendoza (34), este enfoque se destaca por su énfasis en la recopilacién y examen de
informacion numérica con el propoésito de evaluar, cuantificar y examinar los fenémenos que
despiertan interés. Se fundamenta en la imparcialidad y la exactitud en la medicién,
empleando herramientas uniformes para recabar datos que luego puedan ser sometidos a
analisis estadisticos. Se pretende controlar las variables pertinentes, obtener resultados que
puedan ser aplicados a situaciones diversas y seguir un proceso deductivo, donde se
formulan hipdtesis especificas que son validadas mediante la recoleccion y evaluacion de
datos. La relevancia del enfoque cuantitativo radica en su capacidad para generar resultados

fiables y repetibles que contribuyan al progreso del entendimiento cientifico.

3.3. Tipo de investigacion

La investigacion sea de tipo aplicada. Para Carrasco (35) este tipo de investigaciones
se enfocan en encontrar soluciones practicas a problemas especificos en la realidad concreta
donde una variable en particular ejerce su influencia. Busca proporcionar una comprension

mas profunda del fendmeno en estudio vy, a partir de ello, ofrecer posibles soluciones para
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abordar la situacién investigada de manera més efectiva. Al profundizar en la base tedrica
del problema y su contexto especifico, se pretende obtener una visiébn mas completa y

detallada que permita abordar el problema de manera mas informada y efectiva.
3.4. Disefio de la investigacion

La investigacion serd de disefio no experimental, de corte transversal y de nivel

correlacional.

Para Hernandez y Mendoza (34), la investigacion es no experimental porque no
implica la manipulacién de variables ni la asignacion aleatoria de participantes a diferentes

grupos.

Asimismo, es transversal porque cada unidad de analisis se encuesta en una sola
oportunidad, es decir, en un solo corte de tiempo, de tal forma que el disefio transversal
implica la recopilacion de datos en un solo momento o periodo de tiempo, sin seguimiento

longitudinal (34).

Finalmente es de nivel correlacional, pro que se busca establecer relaciones o
asociaciones entre variables tal como se presentan naturalmente en un momento especifico

en el tiempo (34).
3.5. Poblacién, muestra'y muestreo
3.5.1. Poblacién

Segun Hernandez y Mendoza (34) la poblacién, en el contexto de la investigacion,
se define como el conjunto de individuos que comparten caracteristicas especificas que son

de interés para el investigador.

En este escenario particular, la poblacion esta compuesta por todas las enfermeras

que trabajan en el servicio quirurgico del Hospital General de Jaén durante el afio 2024. En
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total, se cuenta con un grupo de 83 enfermeras que cumplen con estos criterios y que

constituyen el universo de estudio para esta investigacion.

Criterios de seleccioén:

e

Criterios de inclusion:

Pertenencia al Servicio Quirdrgico: Enfermeras que actualmente trabajan en
el servicio quirurgico del Hospital General de Jaén.

Antigliedad: Enfermeras con al menos 6 meses de experiencia en el servicio
quirdrgico, para asegurar que tienen una adaptacion suficiente al entorno de
trabajo.

Edad: Enfermeras mayores de 18 afios.

Consentimiento Informado: Enfermeras que estén dispuestas a participar
voluntariamente en el estudio y que proporcionen su consentimiento
informado.

Empleo Continuo: Enfermeras en servicio activo durante el periodo de

recoleccion de datos.

Criterios de exclusion:

Ausencias Prolongadas: Enfermeras que estén de baja por enfermedad,
licencia de maternidad, vacaciones prolongadas u otras ausencias que duren
mas de un mes durante el periodo de estudio.

Enfermeras en Rotacion Temporal: Enfermeras que no estén asignadas
permanentemente al servicio quirurgico y que estén en rotacion temporal en

ese servicio.
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— Enfermeras en Formacion: Enfermeras en practicas o en formacion que no
tengan un contrato laboral completo en el servicio quirdrgico.

— Condiciones Medicas Criticas: Enfermeras con condiciones médicas
conocidas que puedan influir significativamente en la percepcion del
burnout o satisfaccion laboral, como trastornos psicoldgicos diagnosticados.

— Rechazo a Participar: Enfermeras que no deseen participar 0 que no

proporcionen consentimiento informado.

3.5.2. Muestra

La muestra, para Hernandez y Mendoza (34) es una porcién representativa de la
poblacién en estudio. Para determinar cuantos individuos deben incluirse en la muestra, se
empled una formula especifica disefiada para muestras finitas. Esta formula es fundamental
para garantizar que la muestra seleccionada proporcione resultados precisos Yy
representativos de toda la poblacion. El uso de esta formula permite calcular el tamafio
optimo de la muestra en funcion del tamafio total de la poblacion y otros parametros

estadisticos relevantes:

Nx* z2xpxq

n=(N_1)* e+ z2*xpx*q
Donde:
N : Poblacion = 83 enfermeras.
n : Muestra =?
p : Probabilidad de éxito =05
q : Probabilidad de fracaso =05
z : Desviacion estandar =1.96

e : Margen de error =0.05
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Resolviendo:

B 83 * 1.96% % 0.5 % 0.5
"~ (83 —1)* 0.052+ 1.962 % 0.5 0.5

n

n = 68,4

Resolviendo la ecuacion, se tiene una muestra de 69 enfermeras empleadas en el

servicio quirdrgico de un hospital de Jaén.

3.5.3. Muestreo

El método de muestreo seleccionado sera probabilistico por conveniencia, ya que se
basara en la disposicion de los individuos elegidos como sujetos de estudio para participar

en la investigacion.
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3.6. Variables y operacionalizacion
— Me siento emocionalmente
agotado/a por mi trabajo.
— Me siento cansado al final de
la jornada de trabajo.
— Cuando me levanto por la
mafiana y me enfrento a otra
jornada de trabajo me siento
Surge como fatigado. .
resuglltado del — Siento que trabajar todo el 0 = Nunca. Muy bajo: 0 —
estrés cronico . dia con alumnos/as supone 1 = Pocas veces al 26
experimentado Para medir el . un gran esfuerzo y me cansa. afio 0 menos. -
: sindrome de Cansancio oo : : c 2=U | Bajo:
en el trabajo emocional Siento que mi trabajo me esta na vez al mes o 27 52
diario, y se bu_r nout S€ desgastando. Me siento Menos.
Variable 1: caracteriza por c_onS|de:>rara las guemado por mi trabajo. 3 = Unas pocas veces .
Sindrome de agotamiento dimensiones de — Me siento frustrado/a en mi al mes. Regular: 53 -
burnout emocional, cansancio trabajo. 4 = Una vez a la 7
despersonalizaci emocional, — Creo que trabajo demasiado
ony una desperso_nallgelxcmn — Trabajar directamente con . _semana. Alto:
sensacion de y realizacion alumnos/as me produce > = Unas pocas veces 80105
falta de personal. astrés a Iadserrllan%, |
realizacion — Me siento acabado en mi 6= Todos los dias. Muy_alt% 106

personal (22).

trabajo, al limite de mis
posibilidades.

Despersonaliza
cion

Creo que estoy tratando a
algunos alumnos/as como si
fueran objetos impersonales.
Me he vuelto més insensible
con la gente desde que ejerzo
la profesion docente.
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Pienso que este trabajo me
estd endureciendo
emocionalmente.

No me preocupa realmente lo
que les ocurra a algunos de
mis alumnos/as.

Creo que los alumnos/as me
culpan de algunos de sus
problemas.

Realizacion
personal

Tengo facilidad para
comprender como se sienten
mis alumnos/as.

Creo que trato con mucha
eficacia los problemas de mis
alumnos/as.

Creo que con mi trabajo
estoy influyendo
positivamente en la vida de
mis alumnos/as.

Me siento con mucha energia
en mi trabajo.

Siento que puedo crear con
facilidad un clima agradable
con mis alumnos/as.

Me siento motivado después
de trabajar en contacto con
alumnos/as.

Creo que consigo muchas

cosas valiosas en este trabajo.

En mi trabajo trato los
problemas emocionalmente
con mucha calma.
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Estado
emocional
positivo o

placentero que
surge como
resultado de la
experiencia
laboral de un
individuo. Este
estado se logra
cuando se
cumplen ciertos
requisitos
individuales a
través del
trabajo
realizado (28)

Variable 2:
Satisfaccion
laboral

La distribucién fisica del
ambiente de trabajo facilita
la realizacién de mis
labores.

El ambiente donde trabajo
es confortable.

La comodidad que me
ofrece el ambiente de
trabajo es inigualable.

En el ambiente fisico donde
me ubico, trabajo
comodamente.

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

Condiciones
Fisicas y/o
Materiales
Para medir la
satisfaccion laboral
se consideraréa las
dimensiones de
Beneficios

Laborales y/o
Remunerativos

Mi sueldo es muy bajo en
relacién a la labor que
realizo.

Me siento mal con lo que
hago.

Siento que el sueldo que
tengo es bastante aceptable.
Felizmente mi trabajo me
permite cubrir mis
expectativas econémicas.

Politicas
Administrativa
S

Siento que recibo de parte
de la entidad mal trato.

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

Me disgusta mi horario.

El horario de trabajo me
resulta incomodo.

1 = Total desacuerdo
(TD).

2 = En desacuerdo
(D)s.

3 = Indeciso (1).

4 = Acuerdo (A).

5 = Total acuerdo
(TA)

Muy bajo: 36
- 64
Bajo: 65— 93
Regular: 94 —
122
Alto: 123 -
151
Muy alto: 152
- 180




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

— El ambiente creado por mis
comparfieros es el ideal para
desempefiar mis funciones.

— Me agradan trabajar con mis
comparieros.

— Prefiero tomar distancia con
las personas con las que
trabajo.

— Lasolidaridad es una virtud
caracteristica en nuestro
grupo de trabajo.

Relaciones
Sociales

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

— Mi trabajo permite
desarrollarme
personalmente.

— Disfruto de cada labor que
realizo en mi trabajo.

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

— Mi trabajo me hace sentir
realizado.

— Haciendo mi trabajo me
siento bien conmigo mismo.

Desarrollo
Personal

— Latarea que realizo es tan
Desempefio de valiosa como cualquier otra.
tareas — Me siento realmente util con
la labor que realizo.
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Las tareas que realizo las
percibo como algo sin
importancia.

Mi trabajo me aburre.

Me gusta el trabajo que
realizo.

Me siento complacido con
la actividad que realizo.

Relacion con la
Autoridad

Mi (s) jefe (s) es (son)
comprensivo (s)

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

Llevarse bien con el jefe
beneficia la calidad del
trabajo.

La relacién que tengo con
mis superiores es cordial.
No me siento a gusto con mi
(s)jefe(s)

Mi (s) jefe (s) valora (n) el
esfuerzo que hago en mi
trabajo.
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

La recoleccion de datos se llevara a cabo mediante el uso de la encuesta como técnica
principal. Este método permitira obtener informacion detallada y estructurada directamente
de los participantes, lo que facilitara el anélisis y la interpretacion de los resultados. Ademas,
las encuestas ofrecen la ventaja de ser una herramienta versatil que puede adaptarse
facilmente a diferentes contextos y grupos de poblacién, lo que garantiza la recopilacién de

datos de manera eficiente y precisa (34).

3.7.2. Descripcion de instrumentos

Como instrumentos se utilizaran los siguientes:

Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI) (36), esta constituido por 22 items en forma
de afirmaciones, sobre los sentimientos y actitudes del profesional en su trabajo y hacia los
alumnos y su funcion es medir el desgaste profesional. Este test pretende medir la frecuencia
y la intensidad con la que se sufre el Burnout. Tiene una escala de medicion que es la
siguiente: Nunca = 0 puntos, Pocas veces al afio 0 menos = 1 punto, Una vez al mes o0 menos
= 2 puntos, Unas pocas veces al mes = 3 puntos, Una vez a la semana = 4 puntos, Unas pocas

veces a la semana = 5 puntos y Todos los dias = 6 puntos.

Mide los 3 aspectos del sindrome de Burnout:

— Subescala de agotamiento o cansancio emocional. Valora la vivencia de estar
exhausto emocionalmente por las demandas del trabajo. Consta de 9

preguntas (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14,16, 20.) Puntuacion maxima 54.
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— Subescala de despersonalizacion. Valora el grado en que cada uno reconoce
actitudes frialdad y distanciamiento Esta formada por 5 items (5, 10, 11, 15,

22.) Puntuacion méaxima 30.

— Subescala de realizacion personal. Evalla los sentimientos de autoeficiencia
y realizacion personal en el trabajo. Se compone de 8 items (4, 7, 9, 12, 17,

18, 19, 21.) Puntuacion maxima 48

En el Pery, el instrumento fue utilizado por Flores (37) en una investigacion a

enfermeras.

a. Cuestionario de Satisfaccion laboral de Sonia Palma (SL-SPC) (38), que consta

de 36 items, en escala de Likert y esta distribuido en siete dimensiones:

— Condiciones Fisicas y/o Materiales: Esta formada por 5 items (1, 13, 21, 28,
32). Puntuacion méxima 25.

— Beneficios Laborales y/o Remunerativos: Esta formada por 4 items (2, 7, 14,
22. Puntuacion méaxima 20.

— Politicas Administrativas: Estd formada por 5 items (8, 15, 17, 23, 33).
Puntuacion maxima 25.

— Relaciones Sociales: Esta formada por 5 items (3, 9, 16, 24). Puntuacién
maxima 20.

— Desarrollo Personal: Estd formada por 5 items (4, 10, 18, 25, 29, 34).
Puntuacion maxima 30.

— Desempefio de tareas: Estd formada por 5 items (5, 11, 19, 26, 30, 35).

Puntuacion méxima 30.
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— Relacion con la Autoridad: Esta formada por 5 items (6, 12, 20, 27, 31, 36).

Puntuacion méxima 30.

En el Perq, el instrumento fue utilizado por Pachapuma (39) en una investigacion

a enfermeras.

3.7.3. Validacion

En cuanto a la validacién del instrumento, estos fueron realizados por Flores (37) en
una investigacion que analizo el Sindrome de Burnout en enfermeras de Lima a través del

Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI) pasando por el juicio de 15 expertos.

En cuanto a la validacion del cuestionario de la variable 2, Pachapuma (39), en una
investigacion que analizé la satisfaccion laboral del personal de enfermeria en Arequipa
mediante el Satisfaccion laboral de Sonia Palma (SL-SPC), quienes obtuvieron la revision

de 5 expertos.

3.7.4. Confiabilidad

Los instrumentos obtuvieron los siguientes resultados de confiabilidad

a. Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI) aplicado por Vega (40), obtuvo

un alfa de Cronbach de p=0,93

b. Satisfaccion laboral de Sonia Palma (SL-SPC) aplicado por Pachapuma (39),

obtuvo un alfa de Cronbach de p=0,79

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Para procesar y analizar los datos recabados, se seguirdn los siguientes pasos

detallados:
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Cada cuestionario serd asignado un nimero Gnico para una identificacion adecuada
y organizada.

Los cuestionarios seran tabulados inicialmente en Microsoft Excel debido a su
versatilidad y facilidad para la organizacion de datos. Posteriormente, estos datos
seran transferidos al software SPSS version 24 para llevar a cabo andlisis estadisticos
maés avanzados.

Para llevar a cabo el analisis descriptivo, se emplearan los valores asignados a las
respuestas del instrumento. Esto permitird calcular frecuencias que seran
representadas en tablas y graficos, ofreciendo una visualizacion claray comprensible
de los resultados obtenidos.

En cuanto al analisis inferencial, se iniciard con la prueba de normalidad de datos de
Kolmogorov-Smirnov para determinar si los datos siguen una distribucién normal.
Si los datos son normales, se procedera con la prueba de correlacion de Pearson. En
caso contrario, se aplicard la prueba de correlacién de Spearman. Estas pruebas
permitiran examinar las relaciones entre las variables y proporcionaran informacion

sobre la fuerza y la direccion de dichas relaciones.

Aspectos éticos

Para garantizar el cumplimiento de los aspectos éticos en esta investigacion, se

atenderan a los principios fundamentales de la investigacion, que incluyen el respeto a la

autonomia de las personas, la equidad en la distribucion de los beneficios y cargas de la

investigacion, la obligacién de maximizar los beneficios y minimizar los riesgos para los

participantes, asi como la necesidad de realizar la investigacion de manera ética y con

integridad cientifica. Ademas, se seguiran los principios establecidos en la Declaracion de

Helsinki para investigaciones médicas, que enfatiza la proteccion de la salud, la vida, la
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integridad, la dignidad, la privacidad, el derecho a la autodeterminacion y la confidencialidad

de la informacidn de los participantes.

Para cumplir con estos principios, se llevaran a cabo una serie de acciones. En primer
lugar, se brindara una explicacién detallada de los objetivos de la investigacion a todos los
participantes, se resolveran todas las dudas que puedan surgir y se garantizara la
confidencialidad de los datos recopilados. Ademas, se enfatizard que los resultados
obtenidos se utilizaran exclusivamente con fines académicos y de investigacion. Para
formalizar su consentimiento para participar voluntariamente en la investigacion, los
participantes firmaran un documento de consentimiento informado antes de completar
cualquier parte del cuestionario. Este documento se adjuntara como anexo al informe de
investigacion para su registro y verificacion. De esta manera, se garantiza el respeto y la

proteccion de los derechos y la dignidad de todos los participantes involucrados en el estudio.

Asimismo, en la investigacion que busca establecer la relacion entre el sindrome de
burnout y la satisfaccion laboral de las enfermeras del servicio quirirgico de un hospital de
Jaén en 2024, la aplicacion de los principios bioéticos de autonomia, justicia, no

maleficencia y beneficencia es importante para asegurar una practica ética y respetuosa.

a. Autonomia: Se garantiza proporcionando informacion clara y obteniendo el
consentimiento informado de las participantes. La confidencialidad de sus datos es
protegida, permitiendo que tomen decisiones informadas sobre su participacion.

b. Justicia: Se asegura una seleccién equitativa de las enfermeras, sin discriminacion y
representativa de todas las subpoblaciones relevantes. Los beneficios y riesgos del
estudio se distribuyen de manera justa, asegurando que todos tengan acceso a los

posibles beneficios y que los riesgos sean minimizados y equitativamente repartidos.
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No maleficencia: Se evita causar dafio disefiando el estudio para minimizar riesgos
fisicos y emocionales. Se establecen mecanismos para monitorear y abordar
cualquier efecto adverso, ofreciendo apoyo y permitiendo la retirada del estudio.

Beneficencia: Se maximizan los beneficios potenciales mediante un disefio robusto
que permita obtener resultados valiosos. Estos resultados pueden conducir a mejoras
en las condiciones laborales y el bienestar de las enfermeras, y se comparten con las
autoridades hospitalarias para implementar cambios positivos basados en la

evidencia.



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de actividades

o1

trabajo

2024

ACTIVIDADES

Abr. May. Jun. Jul. Ago. Set.
Planteamiento de

- X
la problematica
Busqueda de las
X
fuentes
Bosquejq_ del X X
marco teérico
Justificacion
teodrica, o X X
metodologica vy
practica
Problemas y
objetivos
X

generales y
especificos
Método,
enfoque, tipo vy X X
disefio a seguir
Poblacion,
muestra y X X
muestreo
Técnicas e
mstrume_r]tos de X X
recoleccion de
datos
Aspectos
U X
bioéticos
Métodos de
analisis de X X
informacion
Cuadros de
actividades y X
presupuesto
Adjuntar los X
anexos
Aprobacion  del X X
proyecto
Sustentaciéon del X




4.2.  Presupuesto

FASES

DETALLE MONTO (s/.)

PROYECTO DE

INVESTIGACION

ELABORACION DEL PROYECTO

Adquisicién de Publicaciones 300.00
Servicio de Internet 200.00
Fotocopias y Utiles de Oficina 60.00

DESARROLLO DEL TRABAJO

Capacitacién a asistentes

100.00
Impresion de fichas de recoleccion de datos
20.00
Viaticos de asistentes
100.00
Digitalizacion del Trabajo

200.00

ELABORACION DE Impresiones
100.00

TESIS Empastado
50.00

TOTAL (S/)) 1,130.00
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Anexo 1. Matriz de consistencia
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FORMULACION DEL
PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

Problema general

¢ Coémo se relaciona el sindrome
de burnout con la satisfaccion
laboral de las enfermeras del
servicio quirurgico del Hospital
General de Jaén, afio 2024?

Problemas especificos

a. (Cémo se relaciona el
agotamiento emocional con
la satisfaccién laboral de las
del

quirargico del Hospital?

enfermeras servicio

b. i(CoOmo se relaciona Ila
despersonalizacion con la
satisfaccion laboral de las
del

quirurgico del Hospital?

enfermeras servicio

Objetivo general

Establecer la relacion entre
el sindrome de burnout y la
laboral de las
del
quirargico del Hospital.

satisfaccion

enfermeras servicio

Objetivos especificos

a. Analizar la relacion entre
el agotamiento
emocional y la
satisfaccion laboral de las
enfermeras del servicio

quirargico del Hospital.

b. Determinar la relacién
entre la
despersonalizacion y la

satisfaccion laboral de las

Hipdtesis general

El sindrome de burnout se
relaciona directamente con la
satisfaccion  laboral de las

enfermeras del servicio quirargico
del Hospital General de Jaén, afio
2024,

Hipotesis especificas

a. El agotamiento emocional se
relaciona directamente con la
de

servicio

laboral las
del
quirargico del Hospital General

de Jaén, afo 2024.

satisfaccion

enfermeras

b. La
relaciona directamente con la
de

despersonalizacion  se

satisfaccion laboral las

V1: Sindrome de
burnout
Dimensiones:
Cansancio
emocional
Despersonalizacion
Realizacion

personal

V2:

laboral

Satisfaccion

Dimensiones:
Condiciones fisicas

y/o materiales

Tipo: Bésica.
Nivel: Relacional.
Disefio: No
experimental,
transversal de tipo
correlacional.
Poblacion: 83
enfermeras
Muestra: 69
enfermeras.
Técnica de
recoleccion de
datos: Encuesta.
Instrumentos:
MBI Maslach
Burnout Inventory
Manual de Cristina
Maslach (1981).
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c. ;.Como se relaciona la
realizacion personal con la
satisfacciéon laboral de las
enfermeras del servicio

quirurgico del Hospital?

enfermeras del servicio

quirurgico del Hospital.

c. Medir la relacion entre la
realizacion personal y la
satisfaccion laboral de las
enfermeras del servicio

quirargico del Hospital.

. La realizacion

enfermeras del servicio
quirurgico del Hospital General

de Jaén, afo 2024.

personal se
relaciona directamente con la
satisfaccion laboral de las
enfermeras del servicio
quirargico del Hospital General

de Jaén, afo 2024.

Beneficios
laborales y/o
remunerativos
Politicas
administrativas
Relaciones sociales
Desarrollo personal
Desempefio de
tareas
Relaciéon con la

autoridad

Escala de
Satisfaccion
Laboral (SL-SPC)
creado por Sonia
Palma (1999)
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Anexo 2. Instrumento de recopilacion de datos.
CUESTIONARIO - BURNOUT

Este cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI) esta constituido por 22 items en forma
de afirmaciones, sobre los sentimientos y actitudes del profesional en su trabajo y hacia los
alumnos y su funcion es medir el desgaste profesional. Este test pretende medir la frecuencia

y la intensidad con la que se sufre el Burnout.
Mide los 3 aspectos del sindrome de Burnout:

1. Subescala de agotamiento o cansancio emocional. Valora la vivencia de estar
exhausto emocionalmente por las demandas del trabajo. Consta de 9 preguntas (1, 2,

3, 6, 8,13, 14,16, 20.) Puntuacién maxima 54.

2. Subescala de despersonalizacién. Valora el grado en que cada uno reconoce actitudes
frialdad y distanciamiento Esta formada por 5 items (5, 10, 11, 15, 22.) Puntuacion

méxima 30.

3. Subescala de realizacion personal. EvalGa los sentimientos de autoeficiencia y
realizacion personal en el trabajo. Se compone de 8 items (4, 7,9, 12, 17, 18, 19, 21.)

Puntuacion méxima 48

RANGOS DE MEDIDA DE LA ESCALA

0 = Nunca.

1 = Pocas veces al afio 0 menos.
2 = Una vez al mes 0 menos.

3 = Unas pocas veces al mes.

4 = Una vez a la semana.

5 = Unas pocas veces a la semana.



6 = Todos los dias.

CALCULO DE PUNTUACIONES

Se suman las respuestas dadas a los items que se sefialan:
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Aspecto evaluado Preguntas a evaluar Valor total obtenido Indicios de Burnout
Cansancio emocional 1-2-3-6—8-13-14-16—-20 Més de 24

Despersonalizacion 5-10-11-15-22 Més de 12
Realizacion personal 4-7-9-12-17-18-19-21 Menos de 20

VALORACION DE PUNTUACIONES

Altas puntuaciones en las dos primeras subescalas y bajas en la tercera definen el sindrome

de Burnout. Hay que analizar de manera detallada los distintos aspectos para determinar el

Grado del Sindrome de Burnout, que puede ser mas 0 menos severo dependiendo de si los

indicios aparecen en uno, dos o tres ambitos; y de la mayor o menor diferencia de los

resultados con respecto a los valores de referencia que marcan los indicios del sindrome.

Este analisis de aspectos e items puede orientar sobre los puntos fuertes y débiles de cada

uno en su labor docente.

item

1. Me siento emocionalmente agotado/a por mi trabajo.

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

3. Cuando me levanto por la mafiana y me enfrento a otra jornada
de trabajo me siento fatigado.

4. Tengo facilidad para comprender como se sienten mis
alumnos/as.

5. Creo que estoy tratando a algunos alumnos/as como si fueran
objetos impersonales.

6. Siento que trabajar todo el dia con alumnos/as supone un gran
esfuerzo y me cansa. .
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7. Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis
alumnos/as.

8. Siento que mi trabajo me esta desgastando. Me siento quemado
por mi trabajo.

9. Creo que con mi trabajo estoy influyendo positivamente en la
vida de mis alumnos/as.

10. Me he vuelto més insensible con la gente desde que ejerzo la
profesion docente.

11. Pienso que este trabajo me esta endureciendo
emocionalmente.

12. Me siento con mucha energia en mi trabajo.

13. Me siento frustrado/a en mi trabajo.

14. Creo que trabajo demasiado.

15. No me preocupa realmente lo que les ocurra a algunos de mis
alumnos/as.

16. Trabajar directamente con alumnos/as me produce estres.

17. Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con
mis alumnos/as.

18. Me siento motivado después de trabajar en contacto con
alumnos/as.

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

20. Me siento acabado en mi trabajo, al limite de mis
posibilidades.

21. En mi trabajo trato los problemas emocionalmente con mucha
calma.

22. Creo que los alumnos/as me culpan de algunos de sus
problemas.




RANGOS DE LA ESCALA
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Variable/dimensiones Nro. items Escala Rango
Muy bajo 0-10
Bajo 11-23
Cansancio emocional 9 Regular 24 -30
Alto 31-37
Muy alto 38-45
Muy bajo 0-5
Bajo 6-11
Despersonalizacion 5 Regular 12-18
Alto 19-24
Muy alto 25-30
Muy bajo 0-9
Bajo 10-19
Realizacion personal 8 Regular 20— 28
Alto 29 - 38
Muy alto 39-48
Muy bajo 0-26
Bajo 27— 52
Escala de Sindrome de
22 Regular 53-79
Burnout
Alto 80 — 105
Muy alto 106 - 132




SATISFACCION LABORAL
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Marque con una (X) las siguientes caracteristicas que se ajusten a su persona 'y complete los

datos que se pide, recuerde la escala es totalmente anénima y no hay respuestas buenas ni

malas ya que son solo opiniones

Considere la siguiente escala

Total Acuerdo: TA
Acuerdo: A

Indeciso: |

En Desacuerdo: D
Total Desacuerdo: TD

Items

TA

TD

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

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

3. El ambiente creado por mis comparieros es el ideal para
desempefiar mis funciones.

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

5. La tarea que realiz0 es tan valiosa como cualquier otra

6. Mi (s) jefe (s) es (son) comprensivo (S)

7. Me siento mal con lo que hago.

8. Siento que recibo de parte de la entidad mal trato.

9. Me agradan trabajar con mis comparieros.

10. Mi trabajo permite desarrollarme personalmente.

11. Me siento realmente (til con la labor que realizo.

12. Es grata la disposicion de mi jefe cuando les pido alguna
consulta sobre mi trabajo.

13. El ambiente donde trabajo es confortable.

14. Siento que el sueldo que tengo es bastante aceptable

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

16. Prefiero tomar distancia con las personas con las que trabajo.

17. Me disgusta mi horario.
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18. Disfruto de cada labor que realizo en mi trabajo.

19. Las tareas que realizo las percibo como algo sin importancia.

20. Llevarse bien con el jefe beneficia la calidad del trabajo

21. La comodidad que me ofrece el ambiente de trabajo es
inigualable.

22. Felizmente mi trabajo me permite cubrir mis expectativas
economicas. .

23. El horario de trabajo me resulta incomodo.

24. La solidaridad es una virtud caracteristica en nuestro grupo de
trabajo.

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

26. Mi trabajo me aburre.

27. La relacién que tengo con mis superiores es cordial.

28. En el ambiente fisico donde me ubico, trabajo comodamente.

29. Mi trabajo me hace sentir realizado.

30. Me gusta el trabajo que realizo.

31. No me siento a gusto con mi (' s) jefe (s)

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

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

34. Haciendo mi trabajo me siento bien conmigo mismo (a)

35. Me siento complacido con la actividad que realizo.

36. Mi (s) jefe (s) valora (n) el esfuerzo que hago en mi trabajo.

DIMENSIONES:

Condiciones Fisicas y/o Materiales: 1, 13, 21, 28, 32.
Beneficios Laborales y/o Remunerativos: 2, 7, 14, 22.
Politicas Administrativas: 8, 15, 17, 23, 33.
Relaciones Sociales: 3, 9, 16, 24.

Desarrollo Personal: 4, 10, 18, 25, 29, 34.
Desempefio de tareas: 5, 11, 19, 26, 30, 35.

Relacion con la Autoridad: 6, 12, 20, 27, 31, 36.



RANGOS DE LA ESCALA
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Variable/dimensiones Nro. items Escala Rango
Muy bajo 5-8
Condiciones Fisicas y/o Bajo 9-12
Materiales. 5 Regular 13-17
Politicas Administrativas. Alto 18-21
Muy alto 22-25
Muy bajo 4-7
Beneficios Laborales y/o Bajo 8-10
Remunerativos. 4 Regular 11-13
Relaciones Sociales Alto 14-16
Muy alto 17-20
Muy bajo 610
Desarrollo Personal. Bajo 11-15
Desempefio de tareas. 6 Regular 16 - 20
Relacion con la Autoridad Alto 21-25
Muy alto 26 - 30
Muy bajo 36 — 64
Bajo 65—-93
Escala de Satisfaccion Laboral 36 Regular 94 -122
Alto 123-151
Muy alto 152 - 180
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Anexo 3. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadores: Lic. Castillo Fernandez, Lucelina
Titulo: Sindrome de burnout y satisfaccion laboral en enfermeras del servicio quirtrgico de

un hospital de Jaén, Cajamarca — 2024.

Propdsito del estudio

Lo invitamos a participar en un estudio llamado: “Sindrome de burnout y
satisfaccion laboral en enfermeras del servicio quirdrgico de un hospital de Jaén,
Cajamarca - 2024”. Este es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad
Privada Norbert Wiener, Lic. Castillo Fernandez, Lucelina. El proposito de este estudio es
Establecer la relacion entre el sindrome de burnout y la satisfaccion laboral de las enfermeras
del servicio quirargico del Hospital General de Jaén, afio 2024. Su ejecucién ayudara
a/permitira establecer la relacion que existe entre la calidad de la atencién de las enfermeras

y el cumplimiento del calendario de vacunacion de las madres de nifios menores de un afio.

Procedimientos
Si usted decide participar en este estudio, se le realizara lo siguiente: Se explicara el
procedimiento a realizar para la toma del instrumento, se firmard el consentimiento

informado y se procedera con el llenado de los cuestionarios.

La entrevista/encuesta puede demorar unos 25 minutos y (segun corresponda, afadir
a detalle). Los resultados de la/los instrumentos se le entregaran a usted en forma individual

o0 almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.

Riesgos

Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario

Beneficios

Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigacion (de manera

individual o grupal), que puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional.
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Costos e incentivos
Usted no deberd pagar nada por la participacion. Tampoco recibird ningun incentivo

econdémico ni medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad
Nosotros guardaremos la informacion con codigos y no con nombres. Si los
resultados de este estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacion que permita

su identificacion. Sus archivos no serdn mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del paciente

Si usted se siente incomodo durante la aplicacion del instrumento, podra retirarse de
este en cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si
tiene alguna inquietud o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede
comunicarse con el (detallar el nombre del investigador principal, sin usar grados
académicos) (indicar numero de teléfono: 98758469) o con la Lic. Castillo Fernandez,
Lucelina (namero de teléfono: 95869658) o al comité que valido el presente estudio, Dra.
Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Etica para la investigacion de la
Universidad Norbert Wiener, tel. +51 924 569 790. E-mail: comite.etica@ uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo qué cosas pueden
pasar si participo en el proyecto. También entiendo que puedo decidir no participar, aunque
yo haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una

copia firmada de este consentimiento.

Participante Investigador
Nombres: Nombres:
DNI: DNI
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