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RESUMEN



El trabajo de investigacion “Sindrome de Burnout y Estrategias de Afrontamiento al
Estrés en Enfermera(Os) del Servicio de Emergencia del Hospital Cayetano Heredia,
2020” tuvo como obijetivo la relacion entre el sindrome de burnout y estrategias de
afrontamiento al estrés en enfermera (0s) del servicio de emergencia del hospital
Cayetano Heredia, 2020, el estudio fue de tipo cuantitativo, no experimental,
transversal y correlacional, con una muestra de 76 enfermeras(os) que trabajan en el
servicio de emergencia. La técnica a utilizarse para recolectar los datos de la presente
investigacion sera la encuesta y el instrumento que se utilizara sera el Cuestionario
Maslach Burnout Inventory, el cual mide el Sindrome de Burnout y el cuestionario
afrontamiento del estrés se usara el Inventario de Estimacion de Afrontamiento
(COPE).

Palabras claves: Sindrome de Burnout, Estrategias de Afrontamiento, Enfermeros del

Servicio de Emergencia.

SUMMARY



The research work “Burnout Syndrome and Stress Coping Strategies in Nurses (Os) of
the Emergency Service of Hospital Cayetano Heredia, 2020” aimed at the relationship
between burnout syndrome and strategies for coping with stress in nurses (0s). ) of the
emergency service of Cayetano Heredia hospital, 2020, the study was quantitative,
non-experimental, cross-sectional and correlational, with a sample of 76 nurses who
work in the emergency service. The technique used to collect the data of the present
investigation will be the survey and the instrument that will be used will be the Maslach
Burnout Inventory Questionnaire, which measures the Burnout Syndrome and the
stress coping questionnaire will be used the Coping Estimation Inventory ( RAIN
LAYER).

Keywords: Burnout Syndrome, Coping Strategies, Emergency Service Nurses.

|. INTRODUCCION

10



Al encontrarnos en un entorno donde el marco del mundo de la globalizacion, la
constante variabilidad y la necesidad frecuente de solucionar problemas tanto de los
usuarios externos como internos de toda institucion y la constante necesidad por estar
conectado al uso de la nueva tecnologia va generando la aparicion de nuevas
enfermedades ocupacionales, entre una de ellas encontramos al estrés laboral crénico
gue en la actualidad se ha convertido en uno de los principales problemas de salud
gue aquejan a los trabajadores afectando de esa manera un correcto manejo y con
ello afectando el funcionamiento de las instituciones donde laboran, también se sabe
gue hoy en dia el estrés es multifactorial, es decir que es causado por varios factores

entre ellos encontramos los de tipo social, personal y laboral (1).

En el area de salud encontramos a diversos profesionales, entre ellos encontramos al
profesional de enfermeria siendo una de la profesiones que genera alta demanda
sobre el control emocional, por la continua exposicion a situaciones extremas a las
gue se enfrentan a diario con el objeto primordial de resguardar la vida del paciente,
donde cada segundo es crucial y vital para preservar la vida del paciente es por ello
gue el profesional de enfermeria se encuentra expuesto al estrés laboral debido al
constante desgaste de esfuerzo fisico sumandole a ello el desgaste emocional que
generan los cambios en las actividades que van a realizar, tareas adicionales
generando interrupciones en su jornada laboral teniendo que reorganizar sus tareas
en su ambiente de trabajo, asi también el trato seguido con usuarios en situacion de

abatimiento y angustia van afectando el rendimiento del profesional de enfermeria (2).

Es asi que los profesionales de enfermeria se va a enfrentar ante un gran riesgo de
desencadenar el sindrome de burnout, debido a que esta expuesto constantemente a
la sobrecarga de trabajo, a la presién de trabajo en su ambiente laboral y en donde
frecuentemente resalta esta presion son los servicios criticos entre ellos el servicio de
emergencia, ya que el accionar del profesional de enfermeria es vital para el paciente;
el enfermero (a) se va a enfrentar a sus emociones, a las emociones del paciente y a
las emociones de los familiares del paciente, debido a que en enfermeria las relaciones

con el paciente y los familiares son muy estrechas. Ademas de ello el profesional de
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enfermeria tiene que lidiar con los turnos rotativos y la continua ausencia del personal
para cubrir la necesidad de atencion de la poblacion y de las instituciones empleadoras
lo cual va a generar una sobrecarga laboral en el profesional de enfermeria haciendo

doble su jornada de trabajo (3).

A nivel mundial el estrés laboral esta siendo muy notables es por ello que viene siendo
reconocido como un problema fundamental que se presenta en todas las profesiones,
especialmente en las profesiones asistenciales, trabajos relacionados el cuidado de
los pacientes, como es la labor diaria que realiza el profesional de enfermeria. Las
investigaciones que se han realizado sobre el estrés laboral sugieren que el profesional
de enfermeria experimenta mayor estrés ocupacional a comparacion de otros
profesionales. Es asi que en algunas investigaciones evidencian como uno de los
servicios que generan mas estrés a los servicios que concentran a pacientes criticos,
en donde el actuar del enfermero es vital debido a que la vida de los pacientes esta en
un riesgo constante, como son los servicios de emergencia, es ahi donde se observa
la alta prevalencia de estrés laboral en los profesionales de enfermeria que ejercen en
estas areas (4).

La Health Education Authority cataloga a la profesién de enfermeria como la cuarta
profesion mas estresante por la gran responsabilidad que genera la atencion a los
pacientes en estados de emergencia, sumandole a ello la presencia de otros factores

estresores en el ambiente de trabajo (5).

Miranda y colaboradores en su estudio “Prevalencia del sindrome de burnout en
personal de enfermeria de dos instituciones de salud” realizado en México hallaron
gue la existencia del sindrome de burnout en enfermeros en un nivel alto con un 33.8%
(6). Asimismo, Gutiérrez y colaboradores en su estudio identificaron que la prevalencia
del sindrome de Burnout es muy alta en los enfermeros del area hospitalaria, también
identifico que quienes padecian del sindrome de burnout son los enfermeros que
brindan atencién a mas cantidades de pacientes durante su turno de trabajo, es decir
debido a la sobrecarga laboral (7).
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Frente a esta problematica es necesario conocer como se presenta el sindrome
burnout en los profesionales de enfermeria, asi también las estrategias de

afrontamiento que adoptan los profesionales ante situaciones de estrés.

La organizacién mundial de la salud (OMS) en el (2000) declara el sindrome de burnout
como un factor de riesgo laboral por el dafio que genera a quien lo padece debido a
gue afectara el bienestar social general ocasionando cambios en su salud fisica y

mental exponiendo a un riesgo considerable la vida de quien lo padece (8).

El sindrome de burnout es un trastorno adaptativo, crénico, que se asocia al inoportuno
afrontamiento de los factores estresores del entorno laboral los cuales van a alterar el
bienestar general social afectando el crecimiento personal y social de la persona que
lo padece, afectando negativamente su entorno y el cumplimiento de sus funciones en

su ambiente de trabajo (9).

Asimismo, el pionero en la investigacion sobre Burnout fue Freudenberger en (1974),
quien define burnout como un sensacion de decepcion y una subsistencia cansada
gue se obtendra como respuesta a la imposicion de exigencias demandantes,
recursos personales o energia espiritual del trabajador. Asi mismo Maslach en (1976)
define el sindrome de burnout cémo una lenta y continuada pérdida del sentido de la
responsabilidad personal, la falta de interés descarada en su ambiente de trabajo, por

realizar sus labores y un entorno negativo hacia sus comparieros de trabajo (10).

Es asi que la definicibn mas aceptada es de estadounidenses Cristina Maslach y
Susan Jackson, quienes definieron al sindrome de burnout como la consecuencia a la
exposicién continua de factores estresores laborales, en lo cual deducen que la
presencia del sindrome de burnout se va a desarrollar en aquellas profesiones en
donde el trabajador brinda atenciones prolongadas y cuidados a los pacientes que no

pueden realizar sus necesidades por si solos y van a depender de alguien (11).

El sindrome de burnout presenta tres dimensiones: Agotamiento emocional, la

despersonalizacion y la baja realizacion personal; en donde el Agotamiento emocional
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se va a manifestar por el cansancio emocional que va a presentar el profesional ante
las exigencias laborales a las que se ve enfrentando y es donde el profesional ha
agotado todos sus recursos emocionales con los que cuenta. La Despersonalizacion;
se va a manifestar porque es donde se van a desarrollar actitudes, respuestas
negativas y distantes hacia el entorno, el profesional muestra cierta indiferencia a los
usuarios a quienes va dirigido sus servicios. Baja realizacion personal se va a
manifestar por la baja autoestima que presenta el profesional, sensacion de fracaso,
desilusién hacia sus logros personales y profesionales por el discontinuo apoyo y la

falta de oportunidades para su desarrollo personal y profesional (12).

Es asi que Maslach y Jackson elaboran el instrumento de Maslach Burnout Inventory
(MBI) conformado por 22 items que se dividen en 3 escalas que va a permitir evaluar
la frecuencia con que el profesional de enfermeria se exponen al sindrome de burnout,
las cuales se valoran mediante la escala de Likert, evaluando las tres dimensiones del
sindrome de burnout: Agotamiento, Despersonalizacion y baja Realizacion Personal
en el Trabajo (13).

Respecto a las estrategias de afrontamiento, Sanchez y Canovas en (1991) lo
definieron como el poder para manejar diversas situaciones frente a diversos factores
estresores , la emocion, que se dirigen a emociones estresantes, es decir como

gestionar las emociones frente a situaciones de estrés (14).

Asi mismo Folkman y Lazarus en 1986, definen el afrontamiento Como “el conjunto de
esfuerzos cognitivos el cual hace referencia a la sensacion que percibe la persona al
enfrentarse a situaciones mentales complicadas y conductas cambiantes que le van a
permitir soportar o minimizar las demandas externas e internas derivadas de
situaciones de factores estresantes”. Es decir aprender a manejar las diversas
situaciones de estrés a las que se ve expuesto el profesional poniendo aprueba todos

sus recursos para poder afrontarlos (15).

Lazarus y Folkman (1984) identifican dos tipos o funciones principales del

afrontamiento que estan relacionadas entres si como el manejo o la alteracion de la
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situacion que genera la incomodidad o malestar y la regularizacién de la respuesta
emocional que el acontecimiento origina.

Con respecto al primero, el afrontamiento va dirigido al problema, en donde se trata de
alterar la situacién que causa estrés, es decir a la busqueda de alternativas a los
factores estresantes con la finalidad de solucionar el problema o manejar la situacion.
En cuanto al segundo, es un tipo de afrontamiento orientado a la emocion, el individuo
trata de modificar la forma de reaccionar ante la situacion de estrés, buscéndolo

positivo a una situacion negativa (16)

Carver y Sheier en 1994 sefialan que el afrontamiento no es monatono, sino todo lo
contrario va a cambiar de acuerdo a la situaciéon o al momento en la que se encuentre
la persona, es por ello que las personas van a buscar estilos tradicionales para lidiar
en su vida cotidiana con el estrés (17).

Carver y colaboradores identifican tres estilos de afrontamiento: Estilos de
afrontamiento dirigidos al problema; se van a manifestar de manera que las personas
van en busca de cambiar la situacién que genera malestar evitdndola o minimizando
el problema. Estilos de afrontamiento dirigidos a la emocién, se van a manifestar
disminuyendo o eliminando las respuestas emocionales que generan las situaciones
de malestar y van a comprender en la busqueda de un soporte emocional en los
demas, con el fin de minimizar las reacciones emocionales negativas y los estilos de
afrontamiento adicionales, se van a manifestar por evadir las situaciones que generen
incomodidad o algun malestar, dedicandole la atencién a otras actividades, puede

manifestarse como negacién a los factores estresores existentes (18).

La teoria de enfermeria que se usara en el presente trabajo de investigacion sera de
Callista Roy, quien ha realizado un estudio a fondo sobre el tema de la adaptacién al
estrés, sosteniendo como punto principal la capacidad de afrontar situaciones de
estrés, el cual va permitir arreglar el estilo de vida de la persona y de esa manera
mejorar su estilo de vida. La teoria de Roy esta orientada hacia el individuo que se

encuentra expuesto a mdultiples causas que generan estrés, lo que influye en el
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equilibrio salud enfermedad; pero puede extrapolarse al profesional de enfermeria
debido a que estan continuamente expuesto a multiples factores estresantes en su

trabajo y entorno laboral (19).

El modelo de adaptacion propuesto por Callista Roy, detalla a la persona como un ser
Biopsico-social, que se interrelaciona constantemente con el medio ambiente y se
acomodan a los constantes cambios que se presentan en este medio con el fin de
satisfacer sus necesidades basicas. El profesional de enfermeria cumple una funcion
vital respecto a la promocién y prevencion de la salud, asimismo a brindar un completo
servicio humanizado a los pacientes cumpliendo eficazmente con el cuidado integral

del usuario (20).

El profesional de enfermeria se encuentra dentro de un grupo ocupacional el cual esta

expuesto constantemente al estrés, y ello lo conlleva al sindrome de burnout.

En cuanto a los antecedentes internacionales, en un estudio realizado por Grisales et
al (21), titulado “Sindrome de Burnout en el personal de enfermeria de un hospital de
referencia Ibagué, Colombia, 2014” que tuvo como objetivo Determinar la prevalencia
del Sindrome de Burnout en el personal de enfermeria. EI enfoque que usaron los
investigadores fue cuantitativo, la muestra estuvo conformada por un total de 174
profesionales de enfermeria, el instrumento usado fue el MBI (Maslach Burnout
Inventory) validado en Colombia. Las conclusiones que obtuvieron los investigadores
fueron: “el sindrome de Burnout se presenta en un 20.1% de enfermeros y el 52,3%

de enfermeros se encontraban en riesgo de padecerlo”.

Asimismo, Chavez (22),en su estudio titulado “Prevalencia de Sindrome de Burnout en
el profesional de Enfermeria que labora en el Hospital de la Policia Nacional de la
Ciudad de Guayaquil, desde octubre 2014 hasta febrero 2015” el cual tuvo como
objetivo determinar cuéles son los factores que inciden al incremento y la prevalencia
sindrome de Burnout en el profesional de enfermeria. El enfoque fue mixto: Cualitativo

y Cuantitativo. Usaron el instrumento de un formulario de encuesta. La muestra estuvo
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conformada por un total de 30 profesionales de enfermeria. En sus conclusiones
obtuvieron: “Que el 85% de profesionales de enfermeria estan expuestos a situaciones

gue generan estrés y el 60% se encuentra con sobrecarga laboral”.

Por otro lado, Seguel et al (23), en su estudio “Sindrome de burnout en trabajadores
de enfermeria de dos hospitales del sur de Chile” cuyo objetivo principal fue Describir
el Sindrome de burnout en el personal de enfermeria. Su investigacién fue de enfoque
de tipo cuantitativo. El instrumento que utilizaron fue la escala Maslach Burnout
Inventory General Survey agregandole a ello preguntas sociodemograficas. La
muestra estuvo conformada por un total de 336 trabajadores: profesional de
enfermeria (101) y técnicos/auxiliares paramédicos (235). Como conclusiones
obtuvieron: “se identificO Desgaste emocional y Cinismo en menor proporcion, asi

mismo en alta proporcion a la Eficacia profesional’”.

En cuanto a los antecedentes nacionales, Silva (2),en su estudio “Sindrome de Burnout
y estrategias de afrontamiento del estrés en los profesionales de enfermeria de una
clinica privada de Lima Metropolitana, 2015” cuyo objetivo principal fue determinar la
relacion entre las estrategias de afrontamiento de estrés y el sindrome de Burnout en
los profesionales de Enfermeria. El disefio de investigacion fue no experimental y de
corte transversal. De tipo descriptivo y correlacional. El instrumento que utilizaron fue
el cuestionario de Maslach Burnout Inventory y el cuestionario de afrontamiento del
estrés (CAE). Las conclusiones que obtuvieron son: “El profesional de enfermeria
presenta un 72.2% del sindrome de Burnout entre un nivel moderado y alto. Asi mismo
un 76.6% de profesionales presentan un afrontamiento medianamente positivo y en
cuanto a las dimensiones de las estrategias de afrontamiento mas usadas por el
profesional de enfermeria son: BAS (30%) FSP (23%).

Del mismo modo, Ramirez (24) en su estudio “Sindrome de Burnout y las estrategias
de afrontamiento frente al estrés en enfermeros en la Unidad de Cuidados Intensivos
del Hospital Nacional Dos de Mayo - 2016” cuyo objetivo fue Determinar el nivel del

Sindrome de Burnout y las estrategias de Afrontamiento frente al estrés en enfermeros.
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El enfoque de investigacion fue de tipo cuantitativo. Usaron el instrumento de
formularios tipo cuestionarios. En sus conclusiones obtuvieron: “El profesional de
enfermeria presenta el sindrome de burnout en un 69% clasificandose en un nivel
medio, con tendencia a aumentar, asi mismo en cuanto a las Estrategias de
Afrontamiento mas usadas por los profesionales de enfermeria son los estilos de
afrontamiento basados en el problema, es asi que las estrategias que menos usan los

profesionales de enfermeria son las estrategias basadas en la emocién”.

Por otro lado, Flores (25) en su estudio “Sindrome de Burnout en enfermeras (0s) en
el servicio de emergencia del Hospital San José Callao — Perd 2015” cuyo obijetivo
principal fue determinar el nivel de Sindrome de Burnout en enfermeras. El enfoque de
investigacion fue cuantitativo. El instrumento utilizado fue el Maslach Burnout
Inventory (MBI). La muestra estuvo compuesta por 18 enfermeras(os). Sus
conclusiones fueron: “El profesional de enfermeria presenta el sindrome de burnout en

un nivel medio y bajo”.

También, Rodriguez (26) en su estudio “sindrome de burnout en el profesional de
enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz 2017”
cuyo objetivo principal fue determinar el nivel del sindrome de burnout en el profesional
de enfermeria. El enfoque de investigacion fue cuantitativo. Su muestra estuvo
conformada por 60 Profesionales de Enfermeria. Sus conclusiones fueron: “El
profesional de enfermeria en su mayoria estan expuestos al sindrome de burnout,

debido a que presentan un nivel alto de estrés”.

El profesional que labora en las areas de los servicios de emergencia se encuentra
expuesto de manera constante al estrés laboral, debido a su continua interaccién con
los pacientes, al constante manejo de situaciones de riesgo, sumandole a ello la carga

laboral que se maneja en el servicio.

Siendo el profesional de enfermeria un grupo ocupacional vulnerable al sindrome de

burnout, poniendo en riesgo su vida y afectando su desempefio laboral exponiendo a
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los pacientes se ve conveniente realizar el estudio. Por tanto el tema abordado en este
estudio es justificable y necesario de abordarse. En la revision de la bibliografia sobre
las variables de estudio, en bases de datos cientificos internacionales, se puede
evidenciar que existen muy pocos estudios al respecto, por tanto, el presente estudio
busca llenar los vacios de los conocimientos existentes. El tema tiene valor préactico,
ya que con los resultados obtenidos van a permitir a que el profesional de enfermeria
identifiquen las estrategias de afrontamiento y asi poder combatir o enfrentar el
sindrome de burnout. De esta manera mejorar su estabilidad emocional y mejorar la

atencion al paciente, brindando un cuidado de calidad.

El objetivo del estudio es determinar la relacion entre el sindrome de burnout y
estrategias de afrontamiento al estrés en enfermera (os) del servicio de emergencia
del hospital Cayetano Heredia, 2020.

Il. MATERIALES Y METODOS

2.1 Enfoque y disefio de investigacion

El presente trabajo de investigacion tiene un enfoque de tipo cuantitativo porque se
medird las variables de estudio. En cuanto al disefio de estudio, es no experimental
porque no se van a manipular las variables, es transversal porque se recolectaran los
datos en un determinado periodo de tiempo y espacio. Finalmente es correlacional

debido a que se establecera la relacion entre ambas variables de estudio (27).
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2.2 Poblacion, muestray muestreo
La poblacion estara constituida por 76 enfermeras(os) que trabajan en el servicio de
emergencia del Hospital Cayetano Heredia del afio 2020, seleccionadas de acuerdo a

los criterios de inclusion y exclusion propuestos en el presente trabajo de investigacion.
Los criterios de inclusion son:

— Enfermera(os) que trabajan en el servicio de emergencia del hospital Cayetano
Heredia.

— Enfermeros con mas de 6 meses de labor asistencial continda e interrumpida

en el servicio de emergencia del hospital Cayetano Heredia.

— Enfermera(os) que participen de manera voluntaria en el estudio de

investigacion y firmen el consentimiento informado.

Los criterios de exclusiéon fueron:

— Enfermera(os) que trabajan en el servicio de emergencia, pero estan de licencia
0 vacaciones.

— Enfermera(os) que no pertenece al servicio de emergencia, pero es asignada
para cubrir ausencia de enfermera del servicio (retén).

— Enfermera(os) que no acepte participar en el presente estudio de investigacion.

La muestra es igual a la poblacion.

2.3 Variable(s) de estudio

Variable 1: sindrome de burnout.

Variable 2: Estrategias de afrontamiento al estrés.

2.3.1 Definicién conceptual de variable principal

Variable 1: sindrome de burnout.
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Es la sensacion de decepcién y una subsistencia cansada que se obtendra como
respuesta a la imposicion de exigencias demandantes, recursos personales o

energia espiritual del trabajador (10).
Variable 2: Estrategias de afrontamiento al estrés.

Es el conjunto de esfuerzos cognitivos el cual hace referencia a la sensacion que
percibe la persona al enfrentarse a situaciones mentales complicadas y conductas
cambiantes que le van a permitir soportar 0 minimizar las demandas externas e
internas derivadas de situaciones de factores estresantes (15).

2.3.2 Definicién operacional de variable principal

Variable 1; sindrome de burnout.

Sensacién de decepciéon y una subsistencia cansada de la(os) enfermera(os) del
servicio de emergencia del hospital Cayetano Heredia 2020, que se obtendra como
respuesta a la imposicion de exigencias demandantes, recursos personales o energia

espiritual del trabajador, el cual sera evaluado mediante un cuestionario.
Variable 2: Estrategias de afrontamiento

Conjunto de esfuerzos cognitivos de la(os) enfermera(os) del servicio de emergencia
del hospital Cayetano Heredia 2020, que se desarrollan para soportar o minimizar las
demandas externas e internas derivadas de situaciones de factores estresantes, el

cual seré evaluado mediante un cuestionario.

2.4 Técnica e instrumento de medicion
La técnica a utilizarse para recolectar los datos del presente trabajo de investigacion

sera la encuesta.

En relacién a los instrumentos que se utilizaran seran los formularios tipo cuestionario,
con enunciados en forma de sentencia y con opcion de respuesta multiple, Para el
desarrollo del presente estudio de investigacion, se usara el Cuestionario Maslach
Burnout Inventory, es un instrumento que ha sido usado ampliamente en humerosos
estudios e investigaciones, en los que ha sido validado a nivel internacional. También

se han realizado varias adaptaciones al espafiol y es por ello que se usara el
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cuestionario validado a nivel nacional por Hurtado A. en el afio 2018, en su estudio de
investigacién titulado “Estrés laboral y el Sindrome de Burnout en el personal de
enfermeria de la Red de Salud Lima Norte IV, 2017”. Este instrumento fue validado por
medio de juicio de expertos con un resultado de confiabilidad mediante el Alfa de
Crombach, con un valor de 0,897 (28). Este instrumento estd compuesto por 22 items
en forma de afirmaciones, con escala de valoracion del O al 6 en el cual se van a medir
el sindrome de burnout y sus dimensiones. El cuestionario Maslach mide las tres
dimensiones del sindrome de burnout, las cuales son: Sub escala de agotamiento
emocional: conformada por nueve preguntas; Sub escala de despersonalizacion:
conformada por cinco preguntas. Y Sub escala de realizacion personal: conformada
por ocho preguntas. El tiempo estimado para la aplicacion del instrumento sera de 20
minutos. Asi mismo para el cuestionario afrontamiento del estrés se usara el Inventario
de Estimacion de Afrontamiento (COPE) cuyo objetivo es dar a conocer como los
profesionales de enfermeria reaccionan antes situaciones de factores estresantes,
validada en el contexto nacional por Tello B. en el afio 2009, en su estudio de
investigacion titulado “Nivel de sindrome de Burnout y estrategias de afrontamiento en
enfermeros de los Servicios Criticos del Hospital Nacional Daniel Alcides Carrion,
2009”. Este instrumento fue una confiabilidad mediante el Alfa de Crombach, con un
valor de 0,9 (18).

2.5 Procedimiento para recoleccion de datos

2.5.1 Autorizacién y coordinaciones previas para la recoleccion de datos

Para que se pueda dar el inicio a la recoleccion de datos, se realizaron las gestiones
referidas a las autorizaciones para acceder al Hospital Cayetano Heredia. Se tramitara
la carta de presentacion de la universidad, con ella se acudira al Hospital con el fin de

obtener el permiso para la ejecucion del proyecto de investigacion.

2.5.2 Aplicacion de instrumento(s) de recoleccion de datos
La recoleccion de datos se realizara en los meses de marzo - abril del presente afio.
Se acudira en forma diaria al establecimiento de salud, la aplicacion de los

instrumentos tomara un tiempo de 40 min.
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2.6 Métodos de andlisis estadistico

Los datos seran ingresados a una tabla matriz elaborada en el software estadistico
SPSS 26.0., este proceso se realizara con la debida atencion, de este modo se evitara
errores y la obtencion de valores perdidos cuando se realiza el andlisis de la

informacion.

Al ser un estudio de disefio descriptivo - correlacional, se utilizara para el analisis de
datos principalmente la estadistica de tipo descriptiva e inferencial.

Para el andlisis e interpretacion de los datos, se realizara mediante a obtenciéon de
gréficos y tablas que seran descritas y analizadas permitiendo asi la discusion del

estudio. La prueba correlacional a utilizarse es el Chi cuadrado.

2.7 Aspectos éticos

Se tomara en cuenta todos los aspectos de proteccion hacia los participantes en el
presente trabajo de investigacion y se aplicaran los principios bioéticos de autonomia,
no maleficencia, beneficencia y justicia (29); asi mismo se aplicara el consentimiento
informado previa informacion clara y concisa brindada a enfermera(os) participantes,

A continuacién se detalla la aplicacion de los principios bioéticos:

Principio de autonomia

El principio de autonomia sera aplicado rigurosamente en el presente estudio de
investigacién, al abordar a la(os) enfermera(os), se respetara sus decisiones y la libre
voluntad de participacion. A todos los enfermera(os), se detallara todos los pormenores
del presente estudio para luego solicitarles su consentimiento informado y de ese
modo su participacion sea adecuada y regular en el estudio.

Principio de beneficencia

A la(os) enfermera(os) se le explicara y detallara sobre los beneficios que se daran
con los resultados del presente estudio. Nos va a permitir direccionar al profesional de
enfermeria hacia la adaptacion de mejores estrategias educativas y sanitarias.

Principio de no maleficencia

23



Se explicara a cada uno de la(os) enfermera(os) que su participacion voluntaria en el
presente estudio no le va a generar ningun dafio para su salud e integridad individual.
Principio de justicia

Todos los enfermera(os) que participen en el presente estudio seran tratados con
respeto y amabilidad, asi mismo no se hara distincion en el trato, sin discriminacién, ni

preferencia hacia algun participante.
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3.1 Cronograma de actividades

lll. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

ACTIVIDADES

2019

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUEBRE

NOVIEMBRE

2

3

1

2

3

4

2 3

2

3

Identificacion del Problema

Busqueda bibliografica

X

X

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

Elaboracion de la seccion introduccion:
Importancia y justificacion de la
investigacion

Elaboracion de la seccion introduccion:
Objetivos de la de la investigacion

Elaboracion de la seccion matenal y
metodos: Enfoque y disefio de
investigacion

Elaboracion de la seccion material y
métodos: Poblacidn, muestra y
muestreo

Elaboracion de la seccion material y
métodos: Tecnicas e instrumentos de
recoleccidn de datos

Elaboracion de la seccion material y
métodos: Aspectos bioéticos

Elaboracion de la seccion matenal y
métodos: Métodos de analisis de
informacion

Elaboracion de aspectos
administrativos del estudio

Elaboracion de los anexos

Aprobacion del proyecto

Trabajo de campo

Redaccion del informe final: Version 1

>

Sustentacion de informe final
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3.2 Recursos financieros

(Presupuesto y Recursos Humanos)

2019 TOTAL
MATERIALES
JUNIO JULIO AGOSTO  SEPTIEMBRE s/.
Equipos
1 laptop 1300 1300
USB 30 30
Utiles de
escritorio
Lapiceros 3 3
Hojas bond A4 10 10
Material
Bibliografico
Libros 60 60 120
Fotocopias 30 30 10 70
Impresiones 50 10 30 90
Espiralado 7 10 10 27
Otros
Movilidad 50 20 20 20 110
Alimentos 50 10 60
Llamadas 50 20 10 80
Recursos
Humanos
Digitadora 100 100
Imprevistos* 150 100 250
TOTAL 1430 270 30 170 2150
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Anexo A. Operacionalizacién de la variable

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE 1

TITULO: Sindrome de Burnout y Estrategias de Afrontamiento al Estrés en Enfermera(os) del Servicio de Emergencia del
Hospital Cayetano Heredia, 2020.

discontinuo apoyo y la
falta de oportunidades
para su desarrollo
personal y profesional.

Tipo de
variable i ) CRITERIOS
segun su DEFINICION DEFINICION N° DE VALOR PARA
VARIABLE naturalezay CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS FINAL ASIGNAR
escala de VALORES
medicién
Se va a manifestar por
el cansancio emocional
que va a presentar el
exigencias laborales a | 1236
Agotamiento 9 8:13;
Sensacion de emocional las  que se ve 14;16 y
decencion v una enfrentando y es donde 20’
subsiz,tenciil el profesional ha '
Es la sensacién cansada de la(os agotado - todos  sus
de decepcion enfermera(os)(de? recursos _emocionales
Tipo de P y - con los que cuenta.
. una servicio de -
variable . . X Se va a manifestar
8 subsistencia emergencia del
segun su cansada que se hospital Cayetano porque es donde se van
naturaleza: ’q pite 4 a desarrollar actitudes,
obtendra como Heredia 2020, que . .
. . respuestas negativas y 5;10; 76 a 132
Sindrome -~ respuesta a la se obtendra como - . . Alto a
Cualitativa . L o distantes hacia el 11;15 .
de imposicion de respuesta a la Despersonalizacién . Medio 26a75
Burnout exigencias imposicion de entorno, el profespnal y Bajo 0a25
! , muestra cierta | 22. a
demandantes, exigencias L .
indiferencia a los
recursos demandantes, . .
Escala de usuarios a quienes va
medicion: personales o recursos dirigido sus servicios
Ordinal . energia personales o Se va a manifestar .or
’ espiritual del energia espiritual la baia autoestima pue
trabajador. del trabajador, el resejnta ol rofesio?]al
cual sera evaluado gensacién (?e fracaso,
mediante un e . '
. . . o desilusion hacia sus | 4;7;9,
cuestionario. Baja realizacién o
personal Iogros_ personales y | 12;17;18
profesionales por el 19y 21,
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OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE 2

TITULO: Sindrome de Burnout y Estrategias de Afrontamiento al Estrés en Enfermera(os) del Servicio de Emergencia del
Hospital Cayetano Heredia, 2020.

Tipo de
variable CRITERIO
segun su DEFINICION DEFINICION N° DE VALOR S PARA
VARIABLE naturalezay CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS FINAL ASIGNAR
escala de VALORES
medicién
Se van a manifestar de
manera que las
. personas  van en 4;5;11;1
Afrontamiento . D
o busca de cambiar la 5;16;18;
Dirigidos al . L .
Es el conjunto Problema situacion que genera 19;20;22
d fuerz ' malestar evitdndola o y 24.
cg ens"t'uis ZIS minimizando el
cugl Ih:a\l/ce Conjunto de problema.
referencia a la esfuerzos se van a manifestar
sensacién que cognitivos de la(os) disminuyendo o]
ercibe la q enfermera(os) del eliminando las
Tipo de persona al servicio de respuestas
va?iable znfrentarse a emergencia del emocionales que
., . . hospital Cayetano generan las ;A
segun su situaciones ; . ) - 1;3;10;1
naturaleza: | mentales Heredia 2020, que Afrontamiento situaciones de 213:14-
: - se desarrollan para en base ala malestar y van a ey .
. complicadas y o 21;23;27 Bajo 0-30
Estrategias de Cualitativa | conductas soportar o Emocion. comprender en la 29
Afrontamiento cambiantes minimizar las blusqueda de un y e Medio 31-60
ue le van a demandas externas soporte emocional en Al
qermitir e internas los demas, con el fin de to 61-90
Escala de 20 ortar o derivadas de minimizar las
medicion: miﬁimizar las situaciones de reacciones
Ordinal ' demandas factores emocionales negativas
) externas e estresantes, el cual Se van a manifestar
internas sera evaluado por evadir las
derivadas de mediante un situaciones que
situaciones de cuestionario. g:ar:]enren mcomncq)gllgstc;:) 2:6:7:8:9
factores Afrontamiento gun X ;17;25;2
. dedicandole la .
estresantes en otros estilos. o 6,28y
atencion a otras 30
actividades, puede ’
manifestarse como

negacion a los factores
estresores existentes.
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Anexo B. Instrumentos de recoleccién de datos
Instrumento 1: INSTRUMENTO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY
(MASLASH Y JACKSON 1986)

CUESTIONARIO PARA MEDIR EL SINDROME DE BURNOUT

|. PRESENTACION

Estimada(o) Licenciada(o):

Soy Licenciada de Enfermeria que ha culminado la especialidad de Enfermeria en Salud
Ocupacional, en la Universidad Norbert Wiener, y en esta oportunidad, en coordinacién con el
Hospital Cayetano Heredia, estoy realizando un estudio de investigacion titulado: “Sindrome
de burnout y estrategias de afrontamiento al estrés en enfermera (0s) del servicio de
emergencia del hospital Cayetano Heredia, 2019.” Cuyo objetivo es Determinar la relacion del
Sindrome de burnout y estrategias de afrontamiento al estrés en enfermera (0s) del servicio
de emergencia del hospital en mencién.

Por lo que solicito su gentil participacion a través de este instrumento, garantizandole que la
informacion brindada es de caracter anénimo y reservado. Se le agradece por anticipado su
colaboracion.

II. INSTRUCCIONES GENERALES
A continuacion se presenta una serie de enunciados, a los cuales usted debera responder con
veracidad, indicando con qué frecuencia le significan molestia o tensién los siguientes aspectos
de su trabajo. Marque con un aspa (X) la columna que mejor defina su situacién; se le recuerda
gue no existen respuestas mejores o peores, la respuesta correcta es aquella que expresa
veridicamente su propia existencia.

Datos generales:

1. Edad:

2. Sexo: Femenino () Masculino ()
3. Estado Civil:

4. Tiempo que labora en el servicio: Afios _ Meses

5. Situacion laboral: Nombrada () Contratada ()
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Unas

Unia Unas
Focas versl | pocas Una vez poas Todos
iteri VECES ala los
| Crieres Hance alzfio | T | YEEER ) caana WT:EIE dias
menos | al mas
SEMansa
1 Me siento emocionalments agotado par

i trabajo.

Cuando terming mi jornada de trabajo

2 | me siento vacio.
Cuando me levanto por ks manana y me

3 | enfrento & otra jornadsa de frabsajo me
siento fatigado.

4 Siento que puedo entender facilmente a
los pacientes.
Siento que estoy tratando & slgunos

5 | pacientes como =i fueran objetos
impersonales.

8 Siento que frabajar todo el dia con la
gente me cansa.

- Siento que trato con mucha eficacia los
problemas de mis pacientas.

5 Siento que mi frabajo me asta
desgastando.
Siento que estoy influyendo

2 | positivamente en |z vida de oftras
personas a través de mi trabajo.

10 Siento que me he hecha mas duro con
la gents.

1 Me preccupa que ecte trabajo ma este
endureciendo emocionalmente.

12 e siento con mucha energia en mi
trabaja.

13 | Me siento frustrado en mi trabajo.

14 Siento que estoy demasiado iempo en
mi trabajo.

15 Siento que realmente no me importa lo

~ | que les oourrs & mis pacientes.

18 Siento que trabajar en contacio dirscto
con la gente me cansa.

17 Siento que pueda crear con facilidad un
clima agradzable con mis pacientes.
Me siento estimado después de haber

12 | trabajado inimaments con mis
pacientes

1o Creo gue consigo muchas cosas
valiosas en este trabajo.

o0 Me siento como si estuviera al limite de
mis Posibilidedes
Siento que en mi trabajo los problamas

21 | emocionsles son fratados de forma
gdacuads.

25 Me parece que los pacientes me culpan

de algune de sus problemas.
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Instrumento 2: CUESTIONARIO DE AFRONTAMIENTO DEL ESTRES (COPE)
CUESTIONARIO DE AFRONTAMIENTO DEL ESTRES

INSTRUCCIONES:
A continuacion se presenta una serie de enunciados, enfocados al afrontamiento, los

cuales usted adopta frente a situaciones o condiciones de estrés.
Lea detenidamente cada item, y sefiale con un aspa (x) en el cuadro que usted crea

que es mas cercana a su manera de pensar o actuar. Recuerde que no hay respuesta
“correcta” o “incorrecta”. Conteste con la mayor sinceridad posible.
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N:-

ltems

Munca

“Veces

hMenudao

Siempre

Intento desarrcllarms como persona como
rezultado de la experiencia.

2 | Me vueleo en el trabajo v en ofraz actividades
suglilutivas para apariar cosasz de mi mente.

2 | Me altero v dejo que miz emociones afloren.

4 | Intenio conseguir consejo de alguien sobre que
hacer.

o | Concentro mis esfuerzos en hacer algo acerca
de ello.

6 | Me digo a mi mismo “esto no es real”.

7 | Me ric de |a situacion.

8 | Admito que no puedo hacerle frente v dejo de
intentario.

% | Sueno despierto con cosas diferentes a esta.

10 | Busco la ayuda de Dios.

11 | Elaboro un plan de accion.

12 | Acepto que esto ha pasado v que se pusde
cambiar.

13 | Intento conseguir apovo emocional de amigos
vy familiares.

14 | Intenio verlo de manera diferente para hacero
parecer mas positivo.

15 | Intento proponer una estrategia sobre que
hacer.

16 | Me centro en hacer frente a este problema, v =i
es neceszarnio dejo otras cogas un poco de lado.

17 | Bebo alcohol o tomo drogas para pensar
menoz en ello.

18 | Me azeguro de no empeorar las cosas por
actuar precipitadaments.

15 | Intento firmemente evitar que otras cosas
interfizran con mis esfuerzos por hacer frente a
esto.

20 | Pregunto a personasz gue han tenido
experiencias similares qué hicieron.

21 | Siento mucho malestar emocicnal v terming
por expreszar ese malestar.

22 | Llevo a cabo una accion directa en torno al
problema.

23 | Intento encontrar alivio en la religion.

24 | Me obligo a esperar el momenio adecuado
para hacer algo.

25 | Hago bromas de [a situacion.

26 | Reduzco la cantidad de esfuerzo que pongo en
marcha para rezclver 2l problema.

2T | Hablo con alguisn de como me siento.

28 | Wilizo alechol o drogas para ayudarme a
superarlo.

29 | Aprendo a vivir con ello.

20 | Actuo como si nunca hubiera sucedido.

37




Anexo C. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION MEDICA

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud.
Antes de decidir si participa 0 no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados.

Titulo del proyecto: Sindrome de Burnout y Estrategias de Afrontamiento al Estrés,
en Enfermera(os) del Servicio de Emergencia del Hospital Cayetano Heredia 2020.
Nombre del investigador principal: Lic. Leydy Meredith Gonzales Huacho
Propésito del estudio: Determinar la relacién entre el sindrome de burnout y
estrategias de afrontamiento al estrés en enfermera(os) del servicio de emergencia del
hospital Cayetano Heredia, 2020.

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

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.
Confidencialidad: La informacién que usted proporcione estara protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacién confidencial, usted no sera
identificado cuando los resultados sean publicados.

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

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo
de este estudio o acerca de la investigacion, puede dirigirse a
..................................... , coordinadora de equipo.

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos
como voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse al
..................................... , Presidente del Comité de Eticade la .........................,
ubicada en la 4, correo electréonico: ............coovvennn.n.

Participacion voluntaria:

Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en
cualquier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

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

Firma o huella digital

Ne° de DNI:

N° de telefono: fijo o mévil o WhatsApp

Correo electrénico

Nombre y apellidos del investigador Firma
N° de DNI
Ne teléfono mévil
Firma

Nombres y Apellidos del responsable de encuestar

N° de DNI

N° teléfono

Datos del testigo para los casos de participantes iletrados

Firma o huella digital

Nombres y Apellidos:

DNI:

Teléfono:

Lima, de .. Enero del 2020

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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