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RESUMEN

En la actualidad es pertinente abordar el estudio del sindrome de burnout y desempefo laboral
para conocer las variables y brindar aportes que mejoren la calidad de atencion al paciente.
Objetivo: Determinar la relacion entre el sindrome de burnout y el desempefio laboral en el
personal de enfermeria del servicio médico de la refineria Conchén de Petroperti durante la
pandemia COVID-19, Lima 2022. Metodologia: El estudio sera cuantitativo, correlacional,
no experimental transversal. La poblacion es finita y, la muestra estara conformada por todos
los profesionales de enfermeria que laboran de manera presencial en el area del topico de la
Refineria Conchéan — Petropertl, equivalente a 21 profesionales de enfermeria las mismas que
cumplen con los criterios de inclusiéon como profesionales de enfermeria que laboran por mas
de un afo y se encuentren de acuerdo en participar en el estudio de investigacion y, en los
criterios de exclusion se consideran a los profesionales de enfermeria que laboran menos de un
afio y que se encuentren de licencia o de vacaciones. La técnica para las dos variables sera la
encuesta. Asimismo, como instrumento para la variable sindrome de burnout se utilizara la
escala de Maslach Burnout Inventory (MBI) de Christina Maslach y Susan Jackson con una
confiabilidad de 0,758 Alfa de Cronbach con validacion internacional y para la variable
desempefio laboral se utilizara el cuestionario de desempefio laboral de Jessenia Evelyn Abarca
Pérez con una confiabilidad de 0,745 Alfa de Cronbach, lo cual resulta confiable con validacion

por juicio de expertos.

Palabras claves: Sindrome de burnout, desempefio laboral, profesionales de enfermeria



ABSTRACT

At present, it is pertinent to approach the study of burnout syndrome and work performance in
order to know the variables and provide contributions to improve the quality of patient.
Objective: To determine the relationship between burnout syndrome and work performance
in the nursing staff of the medical service of the Conchan refinery of Petroperti during the
COVID-19 pandemic, Lima 2022. Methodology: The study will be a quantitative,
correlational, non-experimental, cross-sectional study. The population is finite and the sample
will consist of all the nursing professionals working in the area of the topic at the Conchan -
Petropert Refinery, equivalent to 21 nursing professionals who meet the inclusion criteria as
nursing professionals working for more than one year and who agree to participate in the
research study, and the exclusion criteria consider nursing professionals who work for less than
one year and who are on leave or on vacation. The technique for the two variables will be the
survey. Likewise, the Maslach Burnout Inventory (MBI) scale by Christina Maslach and Susan
Jackson will be used as an instrument for the burnout syndrome variable with a reliability of
0.758 Cronbach's Alpha with international validation, and for the work performance variable,
the work performance questionnaire by Jessenia Evelyn Abarca Pérez will be used with a

reliability of 0.745 Cronbach's Alpha, which is reliable with validation by expert judgment.

Key words: Burnout syndrome, work performance, nursing professionals.



1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

A final del afio 2019 se reportaron los primeros casos de la enfermedad
respiratoria (neumonia) de causa desconocida en la ciudad de Wuhan, China. A
principios de enero se realizd una investigacion y se determind que el origen de la
enfermedad era una cepa de coronavirus denominada SARS-COV-2, comunmente
conocida como COVID-19, segtn el informe de la Organizaciéon Mundial de la salud
(OMS), el origen de este virus se debe a la transmision de murciélagos a humanos, pero

nada es seguro en este momento. (1)

Luego de reportarse los primeros casos en la ciudad de Wuhan unos dias
después, comenzaron a reportarse nuevos casos en Japon y Tailandia. Debido a la rapida
propagacion del virus, la OMS declar6 emergencia sanitaria el 30 de enero de 2020. El
11 de marzo de 2020, la OMS la declar6 pandemia ya que se detect6 el brote en mas de

10 paises y el numero de casos va en aumento (1)

Posterior a ello, con fecha 6 de marzo de 2020, se confirm¢ el primer caso cero,
en el territorio del Pert por aumento de casos diarios notificados, luego de ello, el 11
de marzo se declar6 la emergencia sanitaria nacional y el 15 de marzo de 2020 el
gobierno del Peru declar¢ el estado de emergencia nacional y distanciamiento social

obligatorio. (2)

Al ver un aumento de casos confirmados y complicaciones reflejadas, nuestro
sistema de salud se ha derrumbado. El personal médico no es proporcionado por la

demanda de los pacientes y los suministros médicos son escasos. Como resultado, los



trabajadores de la salud han estado bajo tanta presion que tienen que realizar tareas

extremas dia tras dia para combatir la enfermedad durante la pandemia. (3)

El sindrome de Burnout fue declarado por la Organizacién Mundial de la Salud
en el aflo 2000 como un factor de riesgo laboral debido a su riesgo potencial para afectar
la calidad de vida, la salud mental e incluso poner en peligro la vida. (3) Asimismo, los
trabajadores de la salud, segun el tipo de trabajo que realizan y las actividades que
afrontan a diario en situaciones de alta demanda, se ven condicionados por diversos
factores psicosociales, no solo por su situacion asistencial sino también por lo que
percibe el paciente, que hace integran el grupo, tiene un alto grado de vulnerabilidad a

desarrollar problemas estresantes.

Por dicha situacion, diferentes tipos de organizaciones, llaman la atencion sobre
los aspectos psicosociales que afectan a los trabajadores de la salud, como las directrices
marco para combatir la violencia en el lugar de trabajo en el sector de la salud. (3) En
ese sentido, desde hace décadas se reconoce que el trabajo realizado por las
profesionales de enfermeria en el ambito hospitalario implica una serie de fuentes de
estrés y las enfermeras estdn constantemente expuestas, lo que puede tener
consecuencias en su salud fisica y psicoldgica-emocional; sin embargo, esto depende
de una variedad de factores, incluidos los factores psicosociales que median en la
relacion causal; como la gestion de usuarios necesitados, exposicion a enfermedades,

dolor, muerte, falta de personal, exceso de trabajo y turnos dobles. (3)

De acuerdo con las estadisticas de estudios realizados al personal de salud, se
hace referencia que en Ecuador se encontrd “mas del 90% del personal médico y de
enfermeria presentd Sindrome de Burnout (SB) moderado-grave, lo que se asocid

estadisticamente de manera significativa con la funcion (médico vs. enfermero), la edad



y el género. El personal médico se ve afectado con mayor frecuencia que el personal de
enfermeria, tanto de forma global como en las subescalas de agotamiento emocional y

despersonalizacion” (4).

También, en Colombia, el sistema de salud ha presentado dificultades para la
prestacion del servicio, bajo esta modalidad, ya que no cuenta con la capacidad
tecnologica y talento humano capacitado para el ejercicio de la telemedicina, ni la
educacion y acceso a los medios tecnologicos necesarios, por los pacientes y sus
familias, dificultando el ejercicio de los profesionales de salud, generando mayor
frustracion en el personal asistencial, lo que puede derivar en implicaciones como la

presentacion de este sindrome o su agravamiento (5).

Por otro lado, el gobierno brasilefio cre6 hospitales de campafia en areas urbanas
para el manejo y control del COVID-19, reflejando la gran demanda al inicio de la
pandemia, se realizd una revision sistematica al personal médico y de enfermeria de
primera linea, donde el personal de salud fue sometido a duras condiciones de trabajo
en una situacion extrema, por lo que el personal de salud presentaba un gran deterioro
de su salud mental, destacando como principales sintomas: ansiedad, problemas
depresivos, alteraciones del suefio - insomnio, y altos niveles de estrés. Ademas, el
gobierno de Brasil reportd 157 muertes y mas de 17.000 casos confirmados, la tasa de

mortalidad mas alta entre los trabajadores de la salud (6).

En un estudio de 2020 se refieren que 20 candidatos en la sala de cuidados del
departamento de COVID-19 del Hospital Loayza en Peru, “la fatiga emocional fue tan
baja como 68,3 %, con un promedio de 17,5 % y para la despersonalizacion, fue 60,3
% como baja, como promedio de 33.3%, en cuanto a satisfaccion personal alcanzaron

puntuaciones tan alto como 1.3% y tan bajo como 33.3%. Asimismo, dada la antigiiedad



superior a 10 afos, los candidatos entre 35 y 5 afios tuvieron mas probabilidades de
fatigarse, con una frecuencia superior al 50%. (7) A diferencia de un estudio de 9
residentes del Hospital Guinichi de Arequipa, encontraron que “el sindrome de fatiga
era del 1,3%. 3. La calificacion fue baja a media, pero 53.1% y 68% en variables
especiales considerando el tercer afio que demuestra que presentd significacion

estadistica para el desarrollo de este trastorno. (8)

Para afadir, el estudio, que se realizo en la unidad de hospitalizacion COVID-
19 del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologoren, en una muestra de 50
profesionales con una edad media de 3 afios, en su mayoria mujeres, mostré un vinculo
entre el sindrome de burnout y el trabajo. un esfuerzo. conexion indirecta. (9)
Asimismo, en el estudio “Microred Churin-Oyon para trabajadores de la salud,
sindrome de agotamiento en tiempo de COVID 19”, en respuesta a sentimientos fisicos

y emocionales de cansancio y cansancio. (10)

En el servicios médicos de la Refineria Conchan de Petroperu, existen
profesionales médicos que monitorean, controlan y rastrean a los trabajadores presentes
o sospechosos de tener COVID-19, pero también realizan otras formas de tratamiento
administrativo y de emergencia, por lo que esta pandemia se considera no solo con
cargas de trabajo crecientes en los hospitales, sino también en otras areas del sitio
COVID-19, este aporte de la investigacion ayudara a determinar el alcance del sindrome
de agotamiento y determinar la carga de trabajo de los trabajadores en esta area de la

empresa para establecer o mejorar la calidad de atencion al paciente

Para ello, se plantea la siguiente pregunta de investigacion:



1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general

(Cuadl es la relacion entre el Sindrome de burnout y el desempeiio laboral en el

personal de enfermeria del servicio médico de la refineria Conchédn de Petropert

durante la pandemia COVID-19, Lima 2022?

1.2.2. Problemas especificos

(Cual es la relacion que existe entre la dimension agotamiento emocional
del sindrome de burnout y el desempefio laboral en el personal de enfermeria
del servicio médico de la refineria Conchan de Petroperti durante la

pandemia COVID-19, Lima 2022?

(Cual es la relacion que existe entre la dimension despersonalizacion del
sindrome de burnout y el desempefio laboral en el personal de enfermeria
del servicio médico de la refineria Conchdn de Petropert durante la

pandemia COVID-19, Lima 2022?

(Cual es la relacion que existe entre la dimension realizacion personal del
sindrome de burnout y el desempefio laboral en el personal de enfermeria
del servicio médico de la refineria Conchan de Petroperti durante la

pandemia COVID-19, Lima 2022?

1.3. Objetivos de la investigacion

Luego de abordar la formulacion de problemas, se procede a plantear los objetivos del

presente estudio.



1.3.1. Objetivo general
Determinar la relacion entre el sindrome de burnout y el desempefio laboral en
el personal de enfermeria del servicio médico de la refineria Conchan de

Petropert durante la pandemia COVID-19, Lima 2022.

1.3.2. Objetivos especificos

e Determinar la relacion que existe entre la dimension agotamiento emocional
del sindrome de burnout y el desempefio laboral en el personal de enfermeria
del servicio médico de la refineria Conchan de Petroperti durante la

pandemia COVID-19, Lima 2022.

e Determinar la relacion que existe entre la dimension despersonalizacion del
sindrome de burnout y el desempefio laboral en el personal de enfermeria
del servicio médico de la refineria Conchan de Petroperti durante la

pandemia COVID-19, Lima 2022.

e Determinar la relacion que existe entre la dimension realizacion personal
del sindrome de burnout y el desempefio laboral en el personal de enfermeria
del servicio médico de la refineria Conchdn de Petropert durante la

pandemia COVID-19, Lima 2022.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Teorica
En el proyecto, se explorara fuentes de investigacion sobre el sindrome
de burnout y el desempefio funcional, lo que ayudara a identificar problemas
mas especificos que enfrentan los profesionales de la salud, especialmente las

enfermeras.



1.4.2. Metodologica
En el estudio se determinara los niveles utilizando la escala de Maslach
y estudios validados. En funciéon de los resultados, esto nos ayudard a
implementar medidas de control o técnicas de tratamiento para reducir el
sindrome de fatiga y mejorar el rendimiento funcional, lo que se vera reflejado

en la atencion al paciente.

1.4.3. Practica

El presente estudio, realizado con la autorizacion previa del personal de
enfermeria de la Refineria Conchan de Petroperu, ayudaré a determinar el nivel
de sindrome de burnout entre el personal de enfermeria que trabaja en dos
campos diferentes. El proyecto determinara el nivel de sindrome de burnout en
cuidadores que han trabajado en dos areas diferentes del sector asistencial y
empresarial, identificando el esfuerzo que realizan durante la jornada laboral
para que se puedan tomar medidas como la terapia motivacional y capacidad

para gestionar una buena distribucion del trabajo realizado diariamente.

1.5. Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal
El estudio se realizara desde el mes de julio hasta noviembre del afio

2022.

1.5.2. Espacial

Se realizara en el Servicio Médico de la Refineria Conchan de Petroperu.



1.5.3. Recursos

e Trabajadores del Servicio Médico de la Refineria Conchén de Petropert

durante el 2022.

e Lainvestigadora.
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2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes
A continuacion, se hace mencion los antecedentes de estudio que guardan

relacion con el presente estudio.

2.1.1. Antecedentes internacionales

Mayorga (11) en el afio 2018, en Ecuador- Guayaquil, en su
investigacion tuvo como objetivo “analizar la relacion entre las dimensiones del
sindrome de Burnout y el desempefio laboral en auxiliares de enfermeria del
Hospital Psiquiatrico del Instituto Neurociencias”. Para ello, abordé una
muestra de 51 personas, bajo un enfoque descriptivo correlacional cuantitativo
no experimental. Los resultados revelaron que el 22,0 % obtuvo un nivel
moderado de agotamiento emocional, el 9,75 % obtuvo un nivel bajo del
malestar personal y el 24,4 % obtuvo un nivel alto en la capacitacion personal.
Asimismo, el 22% obtuvo un desempefio muy bueno, el 9% obtuvo un
desempefio excelente y, el 3% obtuvo un desempefio inaceptable. Se concluyo
que el sindrome de burnout en las primeras etapas, son causados cuando los
empleados presentan mayor fatiga y fatiga, refleja una actitud fria frente a los
pacientes, sienten que su trabajo es mono6tono y no encuentran inspiracion para

pensar en la practica de su trabajo.

Cardenas (12) en el afio 2017, en Ecuador, en su investigacion tuvo
como objetivo “analizar la relacion entre el sindrome de Burnout y el
desempefio laboral de los trabajadores que prestan sus servicios en atencion al
cliente en empresas publicas”. La metodologia tuvo un enfoque cuantitativo

correlacional. La muestra abordé a 75 personas. Los resultados revelaron una

11



2.1.1.

fatiga moderada con un 53,3%, mientras que el agotamiento emocional fue
moderado 48%, bajo con un 28%, bajo en la tarea con un 37,3%, 45,3%,
saciedad personal media con un 52% y bajo con un 21%; en lo que respecta al
desempefio laboral, el estudio informé que un 53% de los encuestados percibe
su desempeiio como muy bueno, el 40% percibe que es excelente y el 7%
percibe que es bueno. La correlacion entre las variables y dimensiones fue
inversa (r = -0,276) y con el declive personal (r =-0,263), mientras que el éxito

individual no presento relacion.

Véasconez (13) en el afio 2021, en Ecuador, en su investigacion tuvo
como objetivo “determinar si existe relacion entre el sindrome de burnout y el
rendimiento laboral de manera virtual en el personal”. La metodologia fue de
enfoque mixto (cuantitativo correlacional-cualitativo). Los resultados obtenidos
revelaron que manifiestan tener un agotamiento emocional, fisico y mental
provocando que estos intercedan en el rendimiento laboral del profesional como
también en su hogar. Se concluyd que existe relacion entre las variables de

estudio.

Antecedentes nacionales

Lauracio y Lauracio (14) en el 2020, en su investigacion tuvo como
objetivo “Identificar la relacion entre el sindrome de burnout y el nivel de
desempefio laboral en el personal de salud del Centro de Salud Vallecito”. El
tipo de estudio fue descriptivo correlacional con una muestra de 21
profesionales de la salud. Los resultados revelaron que el sindrome de burnout
present6 un nivel medio y el desempefio laboral un nivel alto. Se concluyé que

las variables presentan una correlacion moderada.

12



Gonzales (15) en el afio 2018, en su investigacion tuvo como objetivo
“determinar la relacion entre el sindrome de burnout y el desempefio laboral del
personal asistencial del Hospital de la Policia Nacional del Pera, Lima 2017”.
La metodologia fue basica, cuantitativa correlacional transversal, Se concluy6
que la relacion entre las variables fue inversa con un valor de correlacion de
Spearman (r =-0,288 y p = 0,001), que identificé una relacion negativa y débil
entre la dimension desgaste emocional y el desempefio laboral del cuidador. (r
=-0,394 y p = 0,001), asimismo present6 una relacion negativa y débil entre la
orientacion personal y el desempefio laboral del cuidador (r =-0,420 p = 0,000)
y una relacion directa y positiva entre el éxito laboral y el desempefio laboral (r

=0.569 p =0.000).

Ccoscco (16) en el ano 2021, en su investigacion tuvo como objetivo
“determinar la relacion entre el sindrome de Burnout y desempefio laboral del
personal de enfermeria en una clinica privada, Lima 2020”. La metodologia fue
no experimental cuantitativo correlacional. Los resultados de la primera
variable revelaron que un 73% de los trabajadores presentaron cansancio mental
moderado, un 82% presento niveles de personalizacion bajo, y el 94% presentod
un nivel de realizacion personal alto. Para la segunda variable, 66% tienen un
desempefio laboral excelente. Se concluy6 que existe una correlacion moderada
negativa (Rho = -0,710), lo cual permite indicar que existe relacion inversa y

negativa entre las variables analizadas.
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2.2. Bases teoricas

Definicion de Sindrome de Burnout

Se considera como el desgaste en el profesional de enfermeria, el cual es un
estado de agotamiento emocional, fisico y mental, todo ello se origina como resultado
de las constantes exigencias a la cual es sometido el personal de salud, asociados a un

agobiante estrés cronico o insatisfaccion laboral. (17)

Estrés

La palabra deriva de un constructo psicologico que significa cansancio fisico o
mental en el ser humano, todo ello produce una reaccion en el organismo que se
convierte en una situacion amenazante. También puede existir diferentes factores que
son denominados estresores los cuales intervienen en los factores psicosocial de forma
individual, algunos autores refieren que pueden tener origenes bioecologicos o también

llamados de medio ambiente porque se generan en el entorno del individuo (18)

Distrés

También es denominado como estrés negativo, tiene asociacion con el nivel
fisiolégico de la produccion de cortisol en el organismo y con ello, puede

desencadenarse un desequilibrio fisiologico y psicoldgico (18)

Eustrés

Se conoce como estrés positivo tiene relacion con la dopamina, el cual es la
hormona de la felicidad, a ello, se afiade la interaccion que se origina entre el estresor

y la experiencia corporal del individuo a escala maxima. Todo ello, hace alusion a la

14



capacidad de respuesta o afrontamiento que tiene el ser humano en tal manera que

mejora su rendimiento ante una determinada actividad designada. (18)

Estrés Cronico

Se presenta cuando el resultado de los estresores cotidianos no se brinda
atencion adecuada, lo cual acontece en un evento traumatico, consecuencia de ello, es
el estrés cronico, el cual es grave, puesto que contribuye a incrementar los niveles de

ansiedad y depresion. (19)

Etiologia

El sindrome de burnout, tiene atribucion de un proceso multicausal, presenta un
nivel alto y complejo, se precisan causas como el aburrimiento y estrés, la crisis que se
genera en el desarrollo del ejercicio de la carrera profesional y, las condiciones de
estabilidad econdmica, someten a un aumento de la sobrecarga de trabajo y falta de

estimulo, por lo cual el profesional de enfermeria se siente aislado (20)

Cuadro clinico

Se presentan multiples manifestaciones que se pueden atribuir como signos de
alarma o como parte del cuadro clinico, entre ellos, se puede mencionar: ansiedad,
negacion, aislamiento, miedo o temor, también es considerada la depresion, ira, fuga o
anulacion se asocian al cambio de personalidad, culpabilidad y autoinmolacion.
Asimismo, se hace referencia a las cargas excesivas de trabajo, el comportamiento
riesgoso, sensacion de desborde con desilusion que desencadena el abandono de si

mismo, pérdida de memoria y desorganizacion. (21)

15



Historia

En el afio 1974, en la ciudad de New York, en la clinica Free Clinic, laboraba
un médico psiquiatra Herbert Freudenberg quien era asistente, luego de un tiempo de 3
afios, observo que las personas laboraban con el manifestaban actitudes de irritabilidad,
ansiedad, agotamiento e incluso depresion. La situacion caracteristica de los
trabajadores presentd sintomas similares que se relacionaban con los horarios fijos,
ambiente laboral tenso y muy comprometido. De acuerdo con Freudenberg, refiri6 que
las personas que padecen de ello, son poco asertivas, mantienen un trato distante y

cinico con tendencia de culpabilizar al paciente. (22)

En el afio 1976, la psicologa social e investigadora Christina Maslach habia
convertido al burnout en la parte central de su investigacion que realizaba en la
Universidad de Palo Alto con referente al tema del estrés emocional, como parte de la
relacion interpersonal con clientes para ofrecer ayuda de acuerdo a las profesiones
abordadas, tales como grupo de psicologos, docentes, asistentes sociales, policias,
enfermeros. Luego hizo referencia al burnout como un estrés laboral créonico que se
produce por contacto de los clientes que conlleva a la extenuacion y distanciamiento

emocional con clientes que comparte su actividad laboral. (23)

La OMS, atribuye que el sindrome de burnout es una enfermedad que genera
desgaste emocional en el profesional de enfermeria en aspectos mentales, fisicos y
emocionales que son resultados de altas exigencias de estrés cronico o la insatisfaccion

laboral.
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Teorias relacionadas con el sindrome de burnout

o Perspectiva Clinica: De acuerdo con Freudenberger contempla en su
definicion de burnout como un conjunto de sintomas que padece el personal de
salud debido a las condiciones de trabajo. (24)

e Teoria explicativa Maslach y Jackson: En el aio 1981, Christina Maslach y
Susan Jackson desde la perspectiva psicosocial consideraron al sindrome de
burnout como una respuesta de factor emocional, laboral y organizacional de
acuerdo a las determinadas condicionantes y antecedentes en un entorno laboral
donde de manera gradual se produce el desgate emocional constante,
asociandose con un agotamiento fisico intenso permanente agregado con

pérdida de energia, baja motivacion y extrema irritabilidad.

Dimensiones del Sindrome de Burnout

e Agotamiento Emocional: Es la pérdida gradual de la energia vital que es
desproporcionada entre el trabajo realizado con el cansancio continuo.

e Despersonalizacion: Se refiere a la manifestacion del trato distante y
deshumanizado con las relaciones del pacientes y miembros del equipo de salud.

e Realizacion profesional: Es un sentimiento de incompetencia de acuerdo al
puesto laboral que tenga designado.

Manifestaciones clinicas

Los sintomas presentan variacion de acuerdo a cada sujeto tanto en frecuencia
e intensidad, para considerar todo ello, se han considerado cuatro sintomas

caracteristicos. (25)
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o Sintomas fisioldgicos: Se tiene referencia porque tiene asociacion con la fatiga
cronica, disminucion de energia, agotamiento fisico, trastornos en el suefio,
cefaleas, dolor en cuello y espalda, tension a nivel muscular, asi como mialgias,
hipertension arterial, mialgias y problemas gastrointestinales.

e Sintomas psicologicos: Tiene incluido al agotamiento o cansancio emocional,
baja autoestima, sentimientos que se asocian al fracaso, aislamiento, ansiedad,
impaciencia, tristeza, cambios de humor, sensacion de soledad, desmotivacion.
(26)

e Sintomas conductuales: Se relacionan cuando se emplean tranquilizantes,
barbituricos, aumento en consumo de alcohol, cafeina y nicotina, facilidad para
enojarse o llorar, ausentismo o retraso en los niveles de entrega, asignacioén o
produccion.

e Sintomas laborales: Presentan sobre carga laboral, bajos salarios, retardos en
labores, salidas los cuales pueden llegar a extender periodos largos en el
descanso que dafian y disminuyen la capacidad de respuesta en las tareas

asignadas. (27)

Conceptualizacion del COVID-19

Cuando el afio 2019, estaba por culminar se reportaron los primeros casos de
enfermedad respiratoria (neumonia) de causa desconocida en la ciudad de Wuhan,
China. A principios de enero del afio 2020, se realiz6 una investigacion y se determin6
que el origen de la enfermedad era de una cepa de coronavirus llamada SARS-COV-2
conocida comunmente como COVID-19, segiin informa la OMS en referencia al origen
de la enfermedad, este virus es contagioso desde murciélagos hasta humanos, pero nada

es seguro hasta ahora. (1)
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Luego de reportarse los primeros casos de contagio en la ciudad de Wuhan, unos
dias después comenzaron a reportarse nuevos casos en Japon y Tailandia. Debido a la
rapida propagacion del virus, la OMS declaré una emergencia sanitaria el 30 de enero
de 2020. Posterior a ello, el 11 de marzo de 2020, la OMS declar6 un brote pandémico
cuando la enfermedad estaba presente. en mas de 10 paises y el nimero de casos va en

aumento. (1)

Para el 6 de marzo del afio 2020 se confirm¢ el primer caso cero en el territorio
del Pert1 debido al incremento de casos reportados dia a dia. Luego de ello, el 11 de
marzo de 2020 se declar6é emergencia sanitaria nacional declarado, y el 15 de marzo de
2020, el gobierno peruano declar6 el estado de emergencia y el aislamiento social

obligatorio en todo el pais. (1)

Todo ello, reflej6 de un aumento de casos confirmados y complicaciones,
nuestro sistema de salud se ha derrumbado. El personal médico no se encontraba
disponible debido a la demanda de los pacientes y la falta de suministros médicos.
Como resultado, los trabajadores de la salud estan bajo tanta presion que tienen que

realizar tareas extremas dia tras dia para combatir la enfermedad. (1)

Labor del profesional de enfermeria en tiempos de COVID-19

Las enfermeras que enfrentan el COVID-19 adoptaron medidas necesarias para
mantener su compromiso con el cuidado profesional y ético. Su contribucion es vital,
ya que deben brindar cuidado y atencion inmediata para salvar vidas y aliviar el
sufrimiento, brindar apoyo emocional, educar a los pacientes y sus familias, y coordinar
el trabajo de prevencion y control de infecciones dentro del equipo médico para brindar

una atencion efectiva a los pacientes infectados. (28)
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Agotamiento del profesional en enfermeria frente al COVID-19

Los niveles de agotamiento que se genera entre enfermeras y médicos se han
destacado entre los estudios de Francia, Italia y Espafia, los estudios revelan que el
agotamiento emocional y, ataques de ansiedad son sintomas principales. Se tiene el caso
en Brasil, ya que, a pesar de la falta de datos, el Consejo Federal de Enfermeria
(COFEN) menciona que en los profesionales de enfermeria se evidencia de manera
constante niveles de agotamiento que se originaron en las primeras etapas de la

pandemia de COVID-19 comparados frente al periodo previo antes de pandemia. (28)

También, se relacionan con el estrés, ciertos trastornos como la depresion o
ansiedad, puesto que es un factor de respuesta emocional en el ser humano, por lo cual
se atribuye que el sindrome de burnout es un problema que debe entenderse como

problema de fondo

El desempeifio laboral

De acuerdo con Chiavenato, refiere que el desempefio laboral es la forma en como los
empleados o colaboradores actlian para lograr sus metas, en tal sentido se define como
las acciones conjuntas que se relacionan con la productividad realizada por los
empleados que se encuentran comprometidos con el logro de objetivos y propdsitos
(29). Asimismo, la eficiencia en el trabajo, se deriva de los cargos en base a los

profesionales que desempefien en su desempefio de las tareas.
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Dimensiones del desempeiio laboral

Motivacion

Segiun Romero, la motivacion es la atraccion que siente una persona hacia una
meta, asumiendo que la percepcion que tiene el individuo de una accion le permite
aceptar el esfuerzo que requiere para alcanzar esa meta. La motivacion incluye varios
factores, como necesidades, deseos, estrés, incomodidad y expectativas, que también
forman un paso hacia el aprendizaje y se convierten en su fuerza motriz. La falta de

motivacion dificulta el logro de sus objetivos. (30)

El Ministerio de Salud, hace referencia a la motivacion como el conjunto de
acciones que afectan la intensidad de trabajo de los empleados dentro de una
determinada organizacion, como es el caso de los hospitales, centros de salud y areas
de salud, las cuales se ven relacionadas con la interaccion de los profesionales de
enfermeria en medida de las reacciones, intenciones, actitudes que se manifiestan de

acuerdo a estimulos que los rodea. (31)

Responsabilidad

Es la organizacion responsable que cubre una amplia gama de tareas que deben
llevarse a cabo independientemente del resultado, por lo que las personas mal
administradas intentan eludir la responsabilidad y pasar la carga a otros, a menudo
mientras realizan otras tareas; Los que toman decisiones, y al hacerlo, bien o mal, seran
criticados, especialmente aquellos que dejan que la decision inicial se convierta en un

circulo vicioso.

Segun Vives, la responsabilidad social es un "modelo para construir una nueva

percepcion que las organizaciones deben tener en su entorno interno y externo para

21



perseguir el desarrollo sostenible"; Por implicacion, se refiere a una ética donde los
valores y principios que se refieren al respeto por los empleados, la transparencia
pueden crear conciencia y confianza con la comunidad y otros, hacia procesos de
ingenieria que tienen un impacto en el medio ambiente que deben ser expresados en la
practica y el comportamiento realizar tareas y trabajos relacionados con el desempefio

laboral, enfoque sincero y persistencia. (32)

Liderazgo y trabajo en equipo

De acuerdo con la definicion debe abordarse como la forma de la influencia a
través de la cual los miembros de una organizacion pueden participar de manera libre y
con entusiasmo para empoderarse en diferentes metas u objetivos organizacionales. Por
tal razon, el lider posee capacidad de influir y dirigir en torno al correcto esfuerzo entre

los profesionales que comparten las diferentes funciones en una determinada area.

Garcia menciona que el liderazgo, es un proceso donde participan los grupos
para sacar adelante un objetivo en base a la interaccion participativa e influencia de un
equipo que presentan factores como buena relacion al trabajo, cohesion, direccion y

comunicacion. (33)

También, Luthais, sostiene que es la capacidad que tiene el profesional de
enfermeria para administrar y dirigir a un equipo, previo trabajo anticipado,
estableciéndose entre oportunidades y limitaciones que contribuyan de manera efectiva
y adecuada en la organizacion durante los cambios para mediarse con estrategias de

adaptacion que conlleven al crecimiento de las condiciones laborales externas (34)
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2.3.

Formacion y desarrollo personal

El desarrollo de recursos humanos se ha convertido en un medio para resolver
los principales cuellos de botella organizativos y puede facilitar el desarrollo de
habilidades y mejorar la comunicacion entre los empleados al proporcionar un lenguaje
y una red comun. Seguin Garcia, el desarrollo humano es una oportunidad de desarrollo
personal y profesional; es un conjunto de intervenciones de cambio basadas en valores
planeadas para mejorar el desempefio organizacional y el bienestar de los empleados,
no solo fisica sino también psicolégicamente a través de oportunidades de capacitacion,

oportunidades recreativas, oportunidades de avance y servicio. (35)

Formulacion de hipétesis.

2.3.1. Hipotesis general
Hi: Existe relacion significativa entre el sindrome de burnout y el desempefio
laboral en el personal de enfermeria del servicio médico de la refineria Conchan

de Petroperu durante la pandemia COVID-19, Lima 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el sindrome de burnout y el
desempefio laboral en el personal de enfermeria del servicio médico de la

refineria Conchan de Petroperu durante la pandemia COVID-19, Lima 2022.

2.3.2. Hipotesis especificas
e Existe relacion significativa entre la dimension agotamiento emocional del
sindrome de burnout y el desempefio laboral en el personal de enfermeria
del servicio médico de la refineria Conchan de Petroperu durante la

pandemia COVID-19, Lima 2022.
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Existe relacion significativa entre la dimension despersonalizacion del
sindrome de burnout y el desempefio laboral en el personal de enfermeria
del servicio médico de la refineria Conchan de Petroperti durante la
pandemia COVID-19, Lima 2022.

Existe relacion significativa entre la dimension realizacion personal del
sindrome de burnout y el desempefio laboral en el personal de enfermeria
del servicio médico de la refineria Conchan de Petroperti durante la

pandemia COVID-19, Lima 2022.
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3. METODOLOGIA

3.1.

3.2,

3.3.

3.4.

3.5.

Método de la investigacion
El presente estudio de investigacion serd, hipotético - deductivo; porque
partird a la comprobacion de hipotesis mediante la ruta de la inferencia considerando

las variables en investigacion (36).

Enfoque de la investigaciéon
Cuantitativo, porque hara uso del analisis numérico para cuantificar

resultados que se distribuiran mediante tablas de frecuencias y porcentajes. (36)

Tipo de investigacion
El estudio sera de tipo aplicada, porque tiene como finalidad implementar los

hallazgos en el quehacer de la actividad de la salud. (36)

Diseiio de la investigacion
En cuanto al disefio metodologico, sera correlacional, de tipo observacional
de corte transversal, dado que se aplicara el instrumento un solo momento o tiempo

unico (36).
Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion

La poblacion es finita, constituida por todos los profesionales de enfermeria
que laboran de manera presencial en el area del topico de la Refineria Conchan —

Petroperu, equivalente a 21 profesionales de enfermeria.
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Criterios de inclusion:

e Profesionales de enfermeria que laboran por mas de un afio.

e Profesional de enfermeria que esté de acuerdo en participar en el

estudio de investigacion.

Criterios de exclusion:

® Profesionales de enfermeria que laboran menos de un afio.

® Profesional de enfermeria que se encuentre de licencia o de

vacaciones.

e Profesionales de enfermeria que no deseen participar en el estudio.
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3.6. Variable y operacionalizacion

Variable 1: Sindrome de burnout

Definicion operacional: Es una respuesta continua del personal de enfermeria ante el estrés del personal de la Refineria Conchan el

cual sera medido bajo la escala de Maslasch Burnout Inventory (MBI) bajo las dimensiones de agotamiento emocional,

despersonalizacion y baja realizacion personal.

Tabla 1: Matriz operacional de la variable sindrome de burnout

Dimensiones Indicadores Esca} a- fle Escala valorativa tems Nufnero Pufltaj © Puntaje por Indicios de
medicion de items de items sub escala burnout
Fatiga
Sentimiento de
Agotamiento vacio. 4 Alto:. De 27 a 54 (%) 1,2,3,6, ’
emocional Cansancio Mgdlo: De 19a26 8,13, 14, 9 DeOaé6 De 0 a 54 Mas de 26
Frustracion Bajo: De 0 a 18 16, 20
Sobrecarga de
trabajo
Deshumanizacion Ordinal Alto: De 10 a 30 (¥)
Despersonalizacion Confusion Medio: De 6 a 9 5’1150’2121’ 5 De0a6 De 0a 30 Mas de 9
Seguridad Bajo:De0Oas$ >
Autoestima Alto: De 40 a 56 4,7,9, 12
., . 0:De40a ,7,9, 12,
Falta de realizacion Energia Medio: De 34 a 49 17, 18, 19, 8 De0a6  De0a48  Menos de 34
profesional Comunicacién Bajo: De 0 a 33 (¥) 21
Interrelacion

(*) sintomas de Sindrome de Burnout
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Variable 2: Desempeiio laboral

Definicion operacional: Manera en la que se comporta el trabajador de salud de enfermeria de la refineria Conchén en las diversas areas
donde realiza sus funciones. Estas seran evaluadas mediante un instrumento que identifique la toma de decisiones, liderazgo, relaciones

interpersonales, capacitacion, afios de ejercicio profesional.

Tabla 2: Matriz operacional de la variable desempefio laboral

Dimensiones Indicadores Esca.l a. fle Escala valorativa items Nufnero Pu{lta]e Puntaje por Indicios de
medicion de items de items sub escala burnout
Toma de decisiones Adecuado: 12 a 15
Motivacion Regular: 9a 11 14,15, 16 3 Delas Delal5 Menosdel0
Inadecuado: 3 a 8
Valores Adecuado: 12 a 15
Responsabilidad Regular: 9 a 11 1,2,3 3 Delas Delal5 Menos de 9
Ordinal Inadecuado: 3 a 8
Liderazgo y trabajo  Liderazgo rdina Adecuado: 16 a 20
en equipo Relaciones Regular: 12 a 15 12,13,4,5 4 Dela5 Dela208 Menosde 12
interpersonales Inadecuado: 4 a 11
Manejo sobre Capacitacion Adecuado: 24 a 30 6.7.8.9
residuos Formacion ~ Afios en ejercicio Regular: 18 a 23 PP 6 Delas De 1a30 Menos de 15
10, 11
y desarrollo personal Inadecuado: 6 a 17
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica
Para el presente estudio a técnica que se empleara es la encuesta, la
cual consiste en el recojo de informacion mediante la aplicacion del

cuestionario en la muestra de individuos, previo consentimiento informado.

(37

3.7.2. Descripcion de instrumentos
Instrumento de la variable independiente: Sindrome de Burnout
La herramienta de Maslach Burnout Inventory (MBI) en uso desde
1986, creada por Christina Maslach y Susan Jackson, es el instrumento mas
utilizado con alta consistencia y casi el 90% de confianza, utilizado para
calcular el agotamiento; Es una herramienta que hace a las personas una lista
de preguntas sobre sus sentimientos y las razones para que su relacion laboral
mejore. (38)
La herramienta Maslach Burnout Inventory (MBI) es una encuesta que
consta de 22 items. Los profesionales de enfermeria seran evaluados en 6
escalas de tipo likert ordinal, desde “nunca” hasta “diariamente”. Sus
dimensiones se denominan agotamiento emocional, despersonalizacion y falta
de realizacion personal. (38)
Con respecto a las puntuaciones se consideran:
e Subescala de agotamiento emocional: consta de 9 preguntas. Valora la
vivencia de estar exhausto emocionalmente por las demandas del

trabajo. Puntuacion maxima 54. (38)
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e Subescala de despersonalizacion. Esta formada por 5 items. Valora el
grado en que cada uno reconoce actitudes de frialdad y distanciamiento.
Puntuacion maxima 30. (38)

e Subescala de realizacion personal. Se compone de 8 items. Evalua los
sentimientos de autoeficacia y realizacion personal en el trabajo.
Puntuacion maxima 48. (38)

Instrumento de la variable dependiente: Desempeifio Laboral

e Para la segunda variable se utilizara un instrumento extraida de un trabajo
de investigacion llamado “Sindrome de burnout y desempefio laboral en
el personal de enfermeria del servicio de neonatologia del hospital de
Ventanilla, Lima - 2017” desarrollado por la autora Jessenia Evelyn
Abarca Pérez (39).

e El instrumento de desempefio laboral contiene un cuestionario de 16
items, que nos permite las dimensiones: Motivacion, Responsabilidad,
Liderazgo y trabajo en equipo, Formacion y desarrollo personal, que va
segun la escala de Likert. Considerando 1 como menor calificacion y 5

mayor calificacion

3.7.3. Validacion

V1: Sindrome de burnout

El instrumento de la escala Maslach Burnout Inventory (MBI), tiene

validacion de internacional.

30



V2: Desempeiio laboral

El instrumento pertenece a Jessenia Evelyn Abarca Pérez, el mismo

que fue validado mediante juicio de expertos compuesto de 3 profesionales

3.7.4. Confiabilidad
El instrumento de evaluacion del sindrome de burnout presenta una
confiabilidad de 0,758 Alfa de Cronbach y para el instrumento de medicion
del desempefio laboral obtuvo un 0,745 Alfa de Cronbach, lo cual significa

que los instrumentos son muy confiables.

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

El estudio se entregara al area de Recursos Humanos de la Refineria Conchan
Petropert, con la finalidad de generar la participacion del personal de Enfermeria.
Una vez emitida la respectiva licencia, se iniciara con el abordaje al personal de
enfermeria, verificando previamente su turno y disponibilidad.

Dada la epidemia actual que atraviesa el pais, iniciaremos una llamada
telefonica para solicitar su cooperacion en esta investigacion, asi como solicitar su
permiso verbal, luego de lo cual se explicard evidenciando el consentimiento
informado. Lo que esta involucrado en la investigacion, la aplicacion serd una
explicacion sobre el reenvio de datos y se ha anunciado que las herramientas se
entregaran por defecto a través de correo electronico o WhatsApp.

El cuestionario se debe aplicar a través del espacio predeterminado de Google
Forms, con enlaces proporcionados al correo electronico y teléfono, previamente se
les notificara el envio del cuestionario mediante llamada o WhatsApp. En caso de que
el personal de enfermeria tenga problemas con la plataforma virtual, se brindara

apoyo técnico para que puedan responder los instrumentos de forma adecuada. Las
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respuestas proporcionadas por personal de enfermeria referente a cada item del
cuestionario y lista de cotejo seran consideradas para el andlisis de datos.

La informacion recopilada serd ingresada a una base de datos en Microsoft
Excel 2016 y posteriormente una vez elaborado de acuerdo a los niveles ordinales y
puntuaciones se trasladaran al software SPSS V.25 para su despliegue, estructura y
control de calidad, luego el SPSS realizara los calculos correspondientes a la
estadistica descriptiva con tablas de frecuencia y graficos para luego realizar la

estadistica inferencial mediante la prueba de correlacion de Rho de Spearman.

3.9. Aspectos éticos
El presente estudio serd aprobado por el comité de ética e investigacion de la Escuela
de Postgrado de la Universidad Norbert Wiener. Esta investigacion se basard en cuatro
principios éticos a la hora de utilizar los instrumentos.
e Autonomia: Es un principio ético que brinda opciones para el grupo de muestra, la clave
es la cooperacion voluntaria.
e Justicia: El conjunto muestral se presenta sin excepcion, incluidos los limites de la regla
de exclusion.
e Beneficencia: Con el fin de colaborar con las instituciones a estudiar, fundamentalmente
dirigido a las licenciadas(os) y sus atenciones.
o No maleficencia: La encuesta no causard dafio a los empleados que participan en la
encuesta, ni a la institucion estudiada. Al participar en este estudio, no hay perjuicio para

el colaborador, usuario o institucion.
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de actividades

ACTIVIDADES Aifio 2022
Setiembre Octubre | Noviembre | Diciembre
1/2/3/4/1[2/3/41 (2(3/4 |1 (234
Identificacion del Problema
Busqueda bibliografica
Planteamiento del Problema
Redaccion de los Objetivos
Importancia y Justificacion
Marco tedrico
Marco Metodoldgico
Elaboracion de Material y
métodos
Elaboracion aspectos
administrativos
Elaboracion de anexos
Aprobacién del Proyecto
Sustentacion del proyecto
4.2. Presupuesto
ITEMS Detalles Totales
BIENES:
e Libros e 3 Libro e S/.150.00
e Impresiones e 30 Impresiones e S/.12.00
e Fotocopias e 300 Fotocopias e S/.30.00
e Folder e 10 Folders e S/.10.00
e USB e (1 Laptop e S/.1500.00
e Lapiceros e (01 USB e S/.25.00
e Internet e Internet e S/.300.00
e Lapiz e (5 Lapiceros e S/.5.00
e 20 Lapices e S/.20.00
e 50 Horas e 50 Horas e S/.50.00
e 15 Llamadas e 15 Llamadas e S/.30.00
e 50 Mensajes e 50 mensajes e S/.10.00
® 12 Veces e 12 Veces e S/.60.00
® 15 Veces ® 15 Veces e 8.00
IMPREVISTOS: S/ 150 S/150
S/2360.00
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Anexo 1: Matriz de consistencia

Sindrome de burnout y desempefio laboral en el personal de enfermeria del servicio médico de la refineria Conchan de Petroperti durante la pandemia COVID-19, Lima 2022

personal de enfermeria del servicio
médico de la refineria Conchdn de
Petroperu durante la pandemia COVID-
19, Lima 2022?

Problemas especificos

(Cual es la relacion que existe entre

la dimension agotamiento
emocional del sindrome de burnout
y el desempefio laboral en el
personal de enfermeria del servicio
médico de la refineria Conchan de
Petroperd  durante la pandemia
COVID-19, Lima 2022?

(Cual es la relacion que existe entre
la dimension despersonalizacion del
sindrome de burnout y el
desempefio laboral en el personal de
enfermeria del servicio médico de la
refineria Conchan de Petroperu
durante la pandemia COVID-19,
Lima 2022?

(Cual es la relacion que existe entre
la dimension realizacion personal
del sindrome de burnout y el
desempeifio laboral en el personal de
enfermeria del servicio médico de la
refineria Conchan de Petroperu
durante la pandemia COVID-19,
Lima 2022?

laboral en el personal de enfermeria
del servicio médico de la refineria
Conchan de Petroperti durante la
pandemia COVID-19, Lima 2022.

Objetivos especificos

® Determinar la relacion que existe
entre la dimension agotamiento
emocional del sindrome de burnout
y el desempefio laboral en el
personal de enfermeria del servicio
médico de la refineria Conchan de
Petropert  durante la pandemia
COVID-19, Lima 2022.

® Determinar la relacion que existe
entre la dimension
despersonalizacion del sindrome de
burnout y el desempefio laboral en
el personal de enfermeria del
servicio médico de la refineria
Conchan de Petroperu durante la
pandemia COVID-19, Lima 2022.

® Determinar la relacion que existe
entre la dimensién realizacion
personal del sindrome de burnout y
el desempefio laboral en el personal
de enfermeria del servicio médico
de la refineria Conchan de
Petropert  durante la pandemia
COVID-19, Lima 2022.

laboral en el personal de enfermeria
del servicio médico de la refineria
Conchan de Petroperti durante la
pandemia COVID-19, Lima 2022

Hipotesis especifica

e Existe relacion significativa entre
la dimension agotamiento
emocional del sindrome de
burnout y el desempefio laboral en
el personal de enfermeria del
servicio médico de la refineria
Conchan de Petropera durante la
pandemia COVID-19, Lima 2022.

e Existe relacion significativa entre
la dimension despersonalizacion
del sindrome de burnout y el
desempetio laboral en el personal
de enfermeria del servicio médico
de la refineria Conchan de
Petropert durante la pandemia
COVID-19, Lima 2022.

e Existe relacion significativa entre
la dimension realizacion personal
del sindrome de burnout y el
desempetio laboral en el personal
de enfermeria del servicio médico
de la refineria Conchan de
Petropert durante la pandemia
COVID-19, Lima 2022.

Dimensiones:
Dl: Agotamiento
emocional

D2: Despersonalizacion
D3: Realizacion personal

Variable 2:
Desempeiio laboral

Dimensiones:

D1: Motivacién

D2: Responsabilidad

D3: Liderazgo y trabajo en
equipo.

D4: Formacion y
desarrollo personal

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
Problema general Objetivo general Hipotesis general Método: Hipotético-
(Cual es larelacion entre el Sindrome de | Determinar la relacion entre el | Existe relacion significativa entre el | Variable 1: Deductivo
burnout y el desempefio laboral en el | sindrome de burnout y el desempefio | sindrome de burnouty el desempeiio | Sindrome de burnout Disefio: No experimental,

Correlacional

Tipo: Aplicada.

Enfoque: Cuantitativo
Poblaciéon: 21 enfermeras
que trabajan en el topico de la
Refineria Conchan.

Técnica: Encuesta.
Instrumento: Cuestionarios
V1: Escala de Maslach
Burnout Inventory (MBI)
Autores: Christina Maslach
y Susan Jackson

Aifio: 1986

V2: Cuestionario de
desempefio laboral
Autor:  Jessenia
Abarca Pérez
Aifio: 2018
Procesamiento de datos:

Se empleara el Excel V. 2016
y SPSS V. 25.

Evelyn
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Anexo 2: Instrumentos

ESCALA DE MASLASCH BURNOUT INVENTORY (MBI)

Estimados colegas, el siguiente cuestionario, le proporcionamos una lista de situaciones que pueden
presentarse con frecuencia en su lugar de trabajo. Es importante conocer el grado de continuidad que se
da en estas situaciones, porque causaron estrés o tension en un momento determinado. Sus respuestas
son estrictamente confidenciales. Marque con una “X” en el casillero de acuerdo al nimero de la escala
que mejor describa con qué frecuencia de cada situacion le resulta estresante. A continuacion, se le
indicara el puntaje y valor:

Nunca Alguna vez al Una vez al mes | Algunas veces Unavez ala | Diariamente
) aiio 0 menos 0 menos al mes semana (6)
2 (©)] (C)) (6))
N° | COD PREGUNTA 3(4|5]|6
1 | EE (Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo?
2 | EE (Me siento cansado al culminar tu jornada laboral?
3 | EE (Me siento fatigado cuando me levanto por las mafianas y tengo
que enfrentarme a otro dia de trabajo?
4 | PA (Le resulta agotador trabajar con personas todo el dia?
5 | DP [Sientes que el trabajo que haces todos los dias te cansa?
6 | EE (Sientes que pasas mucho tiempo en el trabajo?
7 | PA [Sientes que estas al limite de tus posibilidades?
8 | EE [ Sientes que trabajar en contacto directo con la gente te hace
sentir incomodo?
9 | PA [Te sientes frustrado en tu trabajo?
10 | DP [Sientes que estas tratando a algunos pacientes como objetos?
11 | DP [ Sientes que te has vuelto mas duro con las personas?
12 | PA (Sientes que este trabajo te esta endureciendo emocionalmente?
13 | EE [Sientes que no te importa lo que les pase a tus pacientes?
14 | EE (Sientes que los pacientes te culpan por sus problemas?
15 | DP (Sientes que puedes entablar relaciones facilmente tus
pacientes?
16 | EE (Sientes que tratas con mucha eficacia los problemas de tus
pacientes?
17 | PA (Crees que influya positivamente con tu trabajo en la vida de las
personas?
18 | PA [ Te sientes con mucha energia en tu trabajo?
19 | PA (Sientes que puedas crear con facilidad un clima agradable con
tus pacientes?
20 | EE (Te sientes estimulado después de haber atendido a tus
pacientes?
21 | PA (Crees que consigues muchas cosas valiosas para tu trabajo?
22 | DP (Sientes que en tu trabajo los problemas emocionales son
tratados adecuadamente?
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CUESTIONARIO DE DESEMPENO LABORAL

Estimados colegas, el proposito de este cuestionario es recopilar informacion relevante sobre
el desempefio laboral. Sus respuestas son estrictamente confidenciales. Marque con una “X”
en el casillero de acuerdo al nlimero de la escala que mejor describa con qué frecuencia de cada
situacion le resulta estresante. A continuacion, se le indicara el puntaje y valor:

Totalmente en En Ni desacuerdo ni en De Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo acuerdo
1 (2) 3 4 &)

N° | COD PREGUNTA 1/2(3]|4]5
1 | RES | ;Durante tu desempeiio laboral pones en marcha los valores?

2 | RES | (En el equipo profesional tomas en cuenta la igualdad?

3 | RES | (Turelacién con tu equipo de salud es cortes?

4 | LTE | ;(Tu ambiente de trabajo es calido?

5 | LTE | ;Socializas con facilidad con tus pacientes?

6 | FDP | ;Te mantienes actualizado en temas de Salud?

7 | FDP | (Es importante que la enfermera sea capacitada constantemente?

8 | FDP | ;Crees que recibes la cantidad suficiente de capacitaciones por

parte de tu empleador?
9 | FDP | ;Es importante para ti los grados o titulos para tu desempefio?

10 | FDP | ;Crees que las competencias profesionales se miden por los afios de
experiencia?

11 | FDP | ;Te consideras calificado de poder realizar un buen trabajo por tu
capacidad y aflos de experiencia?

12 | LTE | ;Estas calificado para asumir funciones de lider?

13 | LTE | ;Te consideras capaz de asumir un cargo administrativo?

14 | MTV | ;Consideras la importancia de la autonomia en la toma de
decisiones?

15 | MTV | ;Te sientes capaz de dar soluciones rapidas ante los problemas?

16 | MTV | ;Analizas y piensas antes de tomar decisiones?

41



Anexo 3: Consentimiento informado

¢

Universidad
Norbert Wiener
Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador : Palomino Corilloclla, Carolyn Dayana
Titulo : Sindrome de burnout y desempeiio laboral en el personal de enfermeria del servicio médico de la

refineria Conchan de Petropert durante la pandemia COVID-19, Lima 2022

Propésito del Estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudio llamado: “Sindrome de burnout y desempefio
laboral en el personal de enfermeria del servicio médico de la refineria Conchan de Petropera durante la pandemia COVID-
19, Lima 2022”. Este es un estudio desarrollado por la investigadora de la Universidad Privada Norbert Wiener, Palomino
Corilloclla, Carolyn Dayana. El proposito de este estudio es determinar la relacion entre el sindrome de burnout y el
desempeifio laboral en el personal de enfermeria del servicio médico de la refineria Conchan de Petropera durante la pandemia
COVID-19, Lima 2022. Su ejecucion ayudara/permitira a obtener resultados relevantes que aportaran a contribuir con los
hallazgos.

Procedimientos:
Si Usted decide participar en este estudio se le realizara lo siguiente:

- Orientaciones para el correcto marcado del cuestionario
- Aplicacion de cuestionarios mediante técnica de encuesta

La entrevista/encuesta puede demorar unos 20 a 25 minutos. Los resultados de la/los cuestionarios se le entregaran a Usted en
forma individual o almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato, por ello, no se solicitaran sus datos.

Riesgos:

Su participacion en el estudio no presenta riesgos debido a que no se manipularan los datos, ni transgrediran derechos o
normas, ya que de manera auténoma se respondera en el tiempo que disponga el profesional de enfermeria, Asimismo, los
instrumentos no presentan campos o espacios para completar los datos del participante porque es anénima.

Beneficios:
Usted se beneficiara cuando se obtenga los resultados en el informe final de investigacion, conociendo los niveles en el que
se encuentra las variables en estudio y la relacion que guarda con la asociacion o correlacion de las mismas.

Costos e incentivos
Usted no debera pagar nada por la participacion. Igualmente, no recibird ningin 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 la identificaciéon de Usted. Sus archivos no seran mostrados a ninguna persona
ajena al estudio.

Derechos del paciente:

Si usted se siente incomodo durante la aplicacién de la encuesta, podra retirarse de éste en cualquier momento, o no participar
en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del
estudio. Puede comunicarse con Palomino Corilloclla, Carolyn Dayana, nimero de teléfono: 964529301 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, Email: comite.etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que 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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