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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion fue de enfoque cuantitativo, relacional, observacional,
prospectivo, transversal, cuyo objetivo fue: determinar la relacion que existe entre el clima
organizacional y el sindrome de burnout en el profesional de enfermeria del Hospital de Jaén,
2018. La muestra estuvo conformada por 60 profesionales de enfermeria, para la recoleccion
de los datos se utilizd6 como método la encuesta y como técnica el cuestionario, como
instrumentos, se considero el cuestionario Inventory del Sindrome de Burnout de Maslach
para la variable sindrome de burnout, con una validez de VC= 7.89 > VT: 1.46 y una
confiabilidad de 0.89 y para la variable clima organizacional se tomd en cuenta la Escala
multidimensional de clima organizacional (EMCO), con un nivel de confiabilidad > 0.70 y
validez de VC=0.80 y VT= 1.25. Los resultados demuestran que un 46.7% (28) presenta
sindrome de burnout de niel alto, con clima organizacional regular, el 35% (21) presenta un
sindrome de burnout medio con clima Organizacional regular y el 6.7% (4) tiene sindrome
de burnout de nivel bajo con un clima organizacional de nivel malo, concluyéndose asi que
existe relacion altamente significativa entre el sindrome de burnout y clima organizacional
(X?c=10.684>X21t=9.4877, GL=4, p= 0,030 < a = 0.05) en esta poblacion en estudio.

Palabras claves: sindrome de burnout, clima organizacional, profesional de enfermeria
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ABSTRAC

The present research work was quantitative, relational, observational, prospective,
transversal, whose objective was: to determine the relationship between the organizational
climate and burnout syndrome in the nursing professional of the Hospital of Jaén, 2018. The
sample consisted of 60 nursing professionals, for the collection of the data the survey was
used as a method and as a technique the questionnaire, as instruments, the Maslach Burnout
Syndrome Inventory questionnaire was considered for the burnout syndrome variable, with
a validity of VC =7.89> VT: 1.46 and a reliability of 0.89 and for the organizational climate
variable the multidimensional organizational climate scale (EMCOQ) was taken into account,
with a level of reliability> 0.70 and validity of VC = 0.80 and VT = 1.25 The results show
that 46.7% (28) have a high-level burnout syndrome, with a regular organizational climate,
35% (21) have a medium burnout syndrome with a regular Organizational climate and 6.7%
(4) have burnout syndrome Low level with a bad level organizational climate, concluding
that there is a highly significant relationship between burnout syndrome and organizational
climate (X 2 ¢ = 10.684> X2 t = 9.4877, GL = 4, p = 0.030 <a = 0.05) in this study

population.

Keywords: burnout syndrome, organizational climate, nursing professional
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. INTRODUCCION

A nivel mundial el sindrome de Burnout se le ha denominado como un estrés laboral, que
tiene tres componentes que lo definen, la desmotivacion, el desinterés, el malestar interno o
la insatisfaccion laboral (Maslach y Jackson, 1981), también se agrupan en tres categorias
cansancio emocional, el cual hace referencia al sentimiento de agotamiento por lo que se
evidencia desinterés por el trabajo, la despersonalizacion caracterizada por el rechazo hacia
los pacientes y la falta de realizacion personal que se percibe como la actitud negativa hacia
uno mismo, el trabajo, pérdida de interés, irritabilidad, baja productividad y baja autoestima
(Gil Monte, 2014, p.15)

El Burnout es un sindrome frecuente entre profesionales que realizan actividades de ayuda
a otras personas, siendo la enfermeria una de las profesiones que mas lo padece, a la vez que
se perfila como uno de los motivos importantes de abandono de la profesion (Torres, et al,
2015, p.1).

El clima organizacional y el sindrome de burnout, son componentes en el comportamiento
cotidiano de los profesionales de salud como consecuencia parte importante del proceso de
modernizacion de una institucion, los hospitales son organizaciones publicas donde laboran
personas dentro de un espacio delimitado atendiendo personas que en su mayoria presentan
problemas de salud, etc. En esas condiciones de trabajo alrededor del 60% manifiestan el

exceso por carga de trabajo y un 19% falta de apoyo social (Soliz, et al 2015, p.33)

El sindrome de burnout, también conocido como sindrome de desgaste profesional, de
sobrecarga emocional o de fatiga en el trabajo, fue declarado en el afio 2000 por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como un factor de riesgo laboral, en el afio 2019
la Organizacion mundial de la salud ha considerado el reconocimiento oficial del burnout o
“sindrome de estar quemado” o de desgaste profesional como enfermedad, tras la ratificacion
de la revisién namero 11 de la clasificacion estadistica internacional de enfermedades y
problemas de salud conexos (CIE-11), aprobada en el afio 2018 y cuya entrada en vigencia

fijado para el proximo 1 de enero de 2022 (Organizacion Mundial de la Salud, 2019).

En Colombia se ha reportado diferentes prevalencias de Sindrome de Burnout en

profesionales de enfermeria que laboran en el area de atencién hospitalaria: 15,5% en

14



Barranquilla, 26,6% en Cartagena, 24,4% en lbagué, 17,5% y en Orinoquia el 25.5 %

referente a los que laboran en otras areas (Gutiérrez, et al, 2017).

El sindrome de burnout se refiere a una situacion que es cada vez mas frecuente entre los
profesionales de enfermeria que presta sus servicios a traves de una relacion directa y
mantenida con las personas, ha sido conceptualizado como una respuesta al estrés laboral
cronico y como un trastorno tridimensional de agotamiento emocional, despersonalizacion
y baja realizacion personal en el trabajo, tiene gran incidencia en profesionales de enfermeria

a nivel mundial (Acevedo, 2014, p.4).

El 47% de enfermeras en Espafia sufren sintomas de este sindrome, dicha prevalencia se ha
ido incrementando constituyendo un problema social de salud publica, que conlleva a un
gran costo econdmico y social. La exposicion prolongada al estrés genera una pérdida de
control ante los acontecimientos, de manera que dificulta la practica de enfermeria,
disminuyendo la calidad de los cuidados e incrementando el riesgo de que acontezcan efectos

no deseados en el paciente y su entorno (Medina, 2015, p.2)

En el hospital de Tercer Nivel de la ciudad de México el profesional de enfermeria que labora
en areas criticas presenta un Sindrome de Burnout en niveles significantes relacionados con
los turnos de trabajo, con mayor percepcion en las dimensiones de cansancio emocional y

despersonalizacion (Rodriguez, 2016, p.19).

En el Pert en el Hospital Central de la Fuerza Aérea, Unidad de Cuidados Criticos se reportd
un 15% de niveles altos en la dimension despersonalizacion y un 20% de nivel alto en la
dimension cansancio emocional en profesionales de enfermeria; por otro lado, en Arequipa
el 21.3 % presenta un nivel alto de agotamiento emocional y baja realizacion personal y el
28.9% niveles altos de despersonalizacion, esto relacionado con el tiempo que lleva

laborando en la institucion (Arias, 2016, p.12).

Segln una investigacion realizada en el Hospital Regional Virgen de Fatima de
Chachapoyas, en un 66.1% de enfermeras presentan Sindrome de Burnout, relacionado a
factores psicosociales y psicoldgicos, como la carga mental y sobrecarga laboral (Saucedo,
2015, p.12).

El profesional de enfermeria se desempefia dentro de un clima laboral, por ende, dentro de

un clima organizacional donde la enfermeria es considerada una profesion que requiere el

15



despliegue de actividades que involucran control mental y emocional, como integrantes de
un equipo de salud, se caracterizan por el manejo de situaciones criticas con desempefio
eficiente y efectivo de ahi que diversos autores hayan sefialado que esta profesion conlleva
a una gran responsabilidad, enfrentandose en forma cotidiana a presiones, conflictos y
cambios continuos que conllevarian en el futuro tras varios afios de actividad laboral, a ser

afectados por el sindrome de burnout (Soliz, et al, 2015, p.33).

El interés por el estudio de clima organizacional ha crecido rapidamente durante los tltimos
afos, ya que las organizaciones a través de la implementacion de los sistemas de gestion de
calidad la han asumido como uno de los elementos bésicos para la deteccion oportuna de
aspectos claves que puedan estar impactando de manera importante el ambiente laboral, de
esta forma concebir un mejoramiento continuo mediante la gestion y el desarrollo de nuevas
alternativas que permitan el logro de los objetivos de la organizacion, la motivacion mutua,
un alto desemperio y el compromiso de la gente en el trabajo, como premisas para elevar la

calidad y la productividad (Pifiera, et al, 2016).

El desarrollo de perfiles de riesgos del burnout es crucial para avanzar en su prevencion,
conociendo los factores que influyen en su desarrollo, como la satisfaccion o la experiencia
profesional, sin embargo, también hay que valorar el papel clave que puede jugar el
desarrollo del sindrome de burnout en el servicio hospitalario donde trabajan las enfermeras.

Segun lo propuesto y teniendo en cuenta la problematica, se cree que hoy en dia los
problemas de salud mental esta siendo tomado muy a la ligera, sin darnos cuenta que es la
base fundamental para el equilibrio de nuestro bienestar fisico como mental, en la vida
cotidiana, en las relaciones laborales, en el desempefio de nuestro quehacer diario, es por
ello es de suma importancia aprender a identificar el estrés laboral, ya sea por sobre demanda
de actividades laborales que realizar, relaciones interpersonales negativas, mal manejo de
las organizaciones laborales, etc, asi mismo diagnosticarlo, tratarlo y de alguna manera dar
una alternativa de solucion puede ayudar a afrontarle positivamente minimizando sus

consecuencias que alteran el estado biopsicosocial y espiritual.

El acceso a los servicios de salud, constituyen un objetivo prioritario para los profesionales
y para la organizacién, orientada necesariamente al paciente dentro de un contexto

multidisciplinar.
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En este contexto se plantea la siguiente interrogante: ¢Cual es la relacion que existe entre el
clima organizacional y el sindrome de burnout en el personal de enfermeria del Hospital de
Jaén - 2018?, cuyo objetivo general fue: determinar la relacion que existe entre el clima

organizacional y el sindrome de burnout en el profesional de enfermeria de este hospital.

Esta investigacion tuvo como propdsito determinar la relacion que existe entre el clima
organizacional y el sindrome de burnout en profesionales de enfermeria, cuyas hipétesis
estadisticas fueron: Hipotesis alterna (H1): Existe una relacion estadisticamente significativa
entre el clima organizacional y el sindrome de burnout del profesional de enfermeria en el
Hospital de Jaén. Hipotesis nula (Ho: No existe una relacion estadistica entre clima
organizacional y el sindrome de burnout del profesional de enfermeria en el Hospital de Jaén.

Esta investigacion permitio a los profesionales de enfermeria y a directivos del nosocomio a
reflexionar sobre las consecuencias de este sindrome y la repercusion que esta trae a su
desarrollo profesional y desempefio laboral, también es un referente para investigaciones
futuras en el &rea dando la facilidad a los investigadores establecer comparaciones con los
resultados que se obtuvo en la presente investigacion, también facilite el planteamiento de
técnicas de afrontamiento eficaz que contribuya a una intervencion oportuna para prevenir

riesgos y motive al desarrollo y crecimiento laboral e institucional.

La tesis estd constituida por las siguientes partes: paginas preliminares, resumen,
introduccion, material y métodos, resultados, discusién, conclusion, recomendaciones y

referencias bibliograficas.
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Il. MATERIAL Y METODOS

2.1 Disefio de Investigacion.

La presente investigacion fue de enfoque cuantitativo, de nivel relacional, segun la
intervencion del investigador observacional, segun la planificacion de la toma de datos
prospectivos, segun el nimero de ocasiones en que midio la variable de estudio
transversal. (Supo, 2014, p. 1 - 2).

Fue de enfoque cuantitativo porque permitio cuantificar los datos mediante el uso de la
estadistica, de nivel relacional porque se relacionaron las variables de estudio, tipo de
investigacion observacional porque no se manipularon las variables ya que los datos
reflejaron la evolucion natural de los eventos, prospectivo porque los datos se
recolectaron de fuentes primarias o sea directamente de la muestra, objeto de estudio.

Transversal por que las variables se midieron en una sola ocasion (Supo, 2014, p. 1-2).

Disefio de estudio:
En la presente investigacion no experimental se observa los fendGmenos tal y como se

dan en el contexto natural, los que fueron analizados. (Hernandez et al, 2010)

O= muestra de estudio
X= clima organizacional
Y= sindrome de burnout
s= relacion entre ambas variables
2.2 Poblacién muestral
Se considerd al 100% de los profesionales de enfermeria de las areas asistenciales de
pediatria, medicina, cirugia, neonatologia, sala de operaciones (SOP), emergencia del

Hospital de Jaén con un total de 60 profesionales, distribuidos de la siguiente manera:

18



Hospital de Jaén
Servicio Cantidad
Pediatria 9
Medicina 10
Cirugia 11
Neonatologia 9
SOP 11
Emergencia 10
TOTAL 60

Fuente: oficina de jefatura de Enfermeria del Hospital de Jaén

a) Criterio de inclusion y exclusion:
Inclusion:

v" Profesionales de enfermeria con tiempo de servicios en la institucion mayor
de 3 meses y que laboren en areas asistenciales: pediatria, medicina, cirugia,
neonatologia, SOP, emergencia.

Exclusion:

v Personal de enfermeria que se encuentren de vacaciones y que trabajen en

areas administrativas.
b) Muestreo. Se usdé un muestreo no probabilistico por conveniencia. (Sampieri,
2008, p. 50).
c) Meétodos, técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
v Meétodo: Se utilizo la encuesta (Hernandez, et al, 2010).
v Técnica: Se utiliz6 el cuestionario (Hernandez, et al, 2010).
d) Instrumentos
Para la variable del Sindrome de Burnout: Se utilizé el Inventario del
sindrome de burnout de Maslach, que estd constituido por 22 items en una
escala de lickert, y recoge tres dimensiones del sindrome de burnout,
cansancio emocional con 9 items, despersonalizacion con 5 items y baja
realizacion personal con 8 items respecto a las tareas realizadas en el trabajo.
Si al menos dos de las dimensiones tienen puntuacion alta y una dimensién
tiene puntuacion medio, se considera sindrome de burnout. Segin Maslach y
Jackson los indices de confiabilidad son de 0.90 para agotamiento emocional,
0.71 para realizacién personal y 0.79 en despersonalizacion. Con una validez
de VC = 7.89 > VT: 1.46 y una confiabilidad de 0.89 asi mismo estos

investigadores para validar el instrumento han realizado estudios factoriales
19



en donde se define una estructura tridimensional que apunta a las dimensiones
del Sindrome de Burnout, es decir que el instrumento mide realmente lo que
la variable en estudio quiere medir. Este tipo de validez factorial es apoyado
por estudios de validez convergente, llevados a cabo por los mismos
investigadores (Maslach, C. & Jackson, S. 1981).

Calificacion para sindrome de burnout

e Alto :90-132
e Intermedio :45-89
e Bajo :0-44

Calificacion para las dimensiones

1. Agotamiento emocional (AE): Incluye items 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16 y
20. Su puntuacion es directamente proporcional a la intensidad del
sindrome; es decir, a mayor puntuacion se encuentra escala mayor de
nivel de burnout experimentado por el sujeto con un puntaje de 54

2. Despersonalizacion (D): Constituida por los items 5, 10, 11, 15 y 22.
También su puntuacion guarda proporcion directa con la intensidad del
burnout con un puntaje de 30

3. Realizacion personal (RP): La conforman los items 4, 7, 9, 12, 17, 18,
19y 21. En este caso la puntuacion es inversamente proporcional al grado
de burnout; es decir, a menor puntuacion de realizacion o logros
personales, mas afectado esta el sujeto con 48 puntos

Para la variable clima organizacional: Se tomaron en cuenta escala

multidimensional de clima organizacional (EMCO). La EMCO se integra de

factores estructurados en tres niveles de analisis y se caracteriza por ser una

escala de 29 reactivos, con un nivel de confiabilidad > 0.70 y validez de

VC=0.80 y VT= 1.25 mediante Alpha de Crombach. Los resultados

obtenidos permitiran contar con un instrumento efectivo para medir el clima

organizacional (Gomez, M. & Vicario, A. 2008).

Calificacion:
e Bueno :107-145
e Regular : 68-106
e Malo 1 29-97
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2.3 Procedimiento

v

v

Se selecciond y se reviso los instrumentos de medicidn teniendo en cuenta la
operacionalizacion de las variables.

Se solicité el permiso correspondiente en el decanato de la facultad de
ciencias de la salud.

Se coordind con el director del Hospital de Jaén solicitando la autorizacion
para ejecutar la investigacion.

Se aplicd los instrumentos de recoleccion de datos el cual se realizo de
manera personal e individual, el cual tuvo una duracion de 10 a 15 minutos.
Para ambos instrumentos se utilizaron cuestionarios, uno por cada variable.
Como ultima etapa del proceso de recoleccién de datos se elabord la

tabulacién de las mediciones obtenidas para su respectivo analisis estadistico.

2.4 Analisis y Presentacion de datos

La informacidn final fue procesada en el software SPSS version 23, Microsoft Word

y Excel. Para contrastar las hipotesis se sometid a la prueba estadistica no paramétrica

del Chi-cuadrado con un nivel de significancia de a.=0.05 (95% de nivel de confianza

y un 5% de margen de error). Se presentd en tablas simples, tablas de contingencia 'y

figuras de barra.
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I11.  RESULTADOS

Tablan®01: Climaorganizacional y sindrome de burnout en el profesional de enfermeria
del Hospital de Jaén - 2018.

sindrome de burnout

clima Alto Medio Bajo Total
organizacional  fi % fi % fi % fi %
Bueno 0 0.0 2 3.3 1 17 3 5.0
Regular 28  46.7 21 350 1 17 50 833
Malo 4 6.7 3 5.0 0 00 7 117
TOTAL 32 533 26 433 2 33 60 100.0

Fuente: cuestionario de clima organizacional y cuestionario Maslach Burnout Inventory
X%¢=10.684 > X%t=9.4877, GL =4, p=0,030 < 0.= 0.05
Figuran®01: Clima organizacional y Sindrome de Burnout en el profesional de

enfermeria del Hospital de Jaén - 2018.
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Fuente: tabla n° 01

En la tabla y figura 01 se observa que del 100%(60) de profesionales de enfermeria del
hospital general de Jaén, el 46.7 %(28) tienen sindrome de burnout alto con un regular clima
organizacional, el 35 %(21) presenta un sindrome de burnout medio con un regular clima
organizacional, el 6.7 %(4) presenta un sindrome de burnout alto con un mal clima
organizacional, el 5% (3) presenta un sindrome de burnout medio con un clima
organizacional malo, el 3.3% (2) presenta sindrome de burnout medio con un clima
organizacional bueno y un 1.7% (1) presenta un sindrome de burnout bajo con clima

organizacional bueno, asi mismo sindrome de burnout bajo con clima organizacional regular.
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Para contrastar la hipétesis la siguiente tabla de contingencia se sometidé a la prueba
estadistica del chii-cuadrado cuyo valor fue de x2 ¢ = 10.684 > x 2t =9.4877,gl =4, p =
0,030 < a = 0.05 ¢l mismo que indica que existe relacion estadistica entre sindrome de
burnout y clima organizacional en el profesional de enfermeria, aceptandose de esta manera

la hipdtesis alterna (ha), quiere decir que ambas variables son dependientes entre si.
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Tabla N° 02: Sindrome de burnout en el profesional de enfermeria del Hospital de Jaén -

2018.
sindrome de
burnout fi %
Alto 36 60.0
Medio 22 36.7
Bajo 2 3.3
TOTAL 60 100

Fuente: Cuestionario de clima organizacional y Cuestionario Maslach Burnout Inventory.

Figura N° 02: Sindrome de burnout en el profesional de enfermeria del Hospital de Jaén -

2018.
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Fuente: tabla n°® 02

En la tabla y figura 02 se observa que del 100% (60), el 60% (36) presenta sindrome de
burnout de nivel alto, el 36.7% (22) presenta sindrome de burnout medio y el 3.3% (2)

presenta un sindrome de burnout bajo.
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Tabla n° 03: Clima organizacional en el profesional de enfermeria del Hospital de Jaén -

2018.
clima
organizacional fi %
Bueno 3 5
Regular 50 83.3
Malo 7 11.7
TOTAL 60 100

Fuente: Cuestionario de clima organizacional y Cuestionario Maslach Burnout Inventory.

Figura n° 03: Clima Organizacional en el profesional de enfermeria del Hospital de Jaén -

2018.
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Fuente: tabla n° 03

En la tabla y figura 03 se observa que del 100% (60), el 83.3% (50) presenta un clima
organizacional regular, el 11.7% (7) presenta un clima organizacional malo y el 5% (3)

presenta un clima organizacional bueno.
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Tabla n° 04: Sindrome de burnout segin dimensiones en el profesional de enfermeria del
Hospital de Jaén - 2018.

Sindrome de burnout segin dimensiones

cansancio realizacion

emocional despersonalizacion personal
Categorias  Fi % fi % fi %
Alto 43 717 42 70.0 31 51.7
Medio 11 18.3 15 25.0 15 25.0
Bajo 6 10.0 3 5.0 14 23.3
TOTAL 60 100 60 100 60 100

Fuente: Cuestionario de clima organizacional y Cuestionario Maslach Burnout Inventory.

Figura n° 04: Sindrome de burnout segun dimensiones en el profesional de enfermeria del
Hospital de Jaén - 2018.
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Fuente: tabla n°® 04

En la tabla y figura 04 se observa que del 100% (60) de profesionales de enfermeria,
presentan sindrome de burnout de nivel alto en dimensiones de cansancio emocional,

despersonalizacién y realizacion personal con un 71.7%, 70.0%, 51.7% respectivamente.
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Tabla n° 05: Clima organizacional segun dimensiones en el profesional de enfermeria del

Hospital de Jaén - 2018.

clima organizacional segin dimensiones

sistema sistema
Categorfas _Sistema individual interpersonal organizacional
fi % Fi % fi %
Bueno 5 8.3 5 8.3 3 5.0
Regular 46 76.7 40 66.7 34 56.7
Malo 9 15.0 15 25.0 23 38.3
TOTAL 60 100 60 100 60 100

Fuente: Cuestionario de clima organizacional y Cuestionario Maslach Burnout Inventory.

Figura n° 05: Clima organizacional segun dimension en el profesional de enfermeria del

Hospital de Jaén - 2018.
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En la tabla y figura 05 se observa que del 100% (60) de los profesionales de enfermeria;

respecto al clima organizacional dimension sistema individual; el 76.7% (46) presenta un

nivel regular, el 15% (9) presenta un nivel malo, el 8.3% (5) un nivel bueno. En la dimension
Sistema Interpersonal el 66.7% (40) presenta un nivel regular, el 25% (15) presenta un nivel

malo y el 8.3% (5) un nivel bueno; por otro lado, en la dimensidn sistema organizacional el

56.7% (34) presenta un nivel regular, el 38.3% (23) un nivel regular y el 5% (3) un nivel

malo.
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IV. DISCUSION

El presente estudio ha demostrado que el sindrome de burnout y el clima organizacional
tienen una relacion altamente significativa (X 2 ¢ = 10.684 > X %t = 9.4877, GL =4, p =
0,030 < a = 0.05).

Se ha encontrado investigaciones como Tipacti, A. (2016) y Camasi, K. (2018) que tienen
similitudes con este estudio cuando afirman que un buen Clima Laboral posee relacion
directa con el sindrome de burnout.

También se ha podido encontrar que el clima organizacional regular con un sindrome de
burnout de nivel alto. (Tabla N° 01). Al respecto Chuco, Y. & Pefia, M. (2018) Huancayo
encontrd que el 38% present6 un Sindrome de Burnout alto con un mal clima Organizacional
malo asimismo el 38% presenta un sindrome de burnout medio con un regular clima
organizacional. Por otro lado, Solis, Z. & Zamudio, L. y colaboradores (2015) Lima Perd
concluyd que el clima organizacional fue nivel regular 81.4%, seguido de un nivel
bueno18.6% y el Sindrome de Burnout corresponde a nivel bajo 86% y nivel medio 14%.
El profesional de enfermeria que presente un cuadro de estrés cronico es consecuencia de un
deficiente clima laboral repercutiendo en su salud fisica - mental, como también en su
desenvolvimiento y desarrollo del profesional y los directivos de las instituciones publicas
y privadas deben tomarle en consideracion ya que de ello depende la productividad del

recurso humano y por ende la calidad de servicio al usuario.

El sindrome de estar quemado esta caracterizado por tres componentes sumamente
importantes y de mucho cuidado: el cansancio emocional, la despersonalizacion y la baja
realizacion personal; considerados en el presente estudio.

Maés del 50% de los profesionales de enfermeria que trabajan en el Hospital de Jaén;
evidenciaron agotamiento emocional y en menores porcentajes despersonalizacion y
realizacion personal (Tablay figura N°2).

El Burnout es una respuesta progresiva e insidiosa que evoluciona como parte de un proceso
mayor de estrés laboral en profesionales que interactlan directamente con personas (Maslach
y Jackson 2006, citado por Miravalles, 2014 p. 2). Este aporte ha sido relevante para medir
el sindrome de burnout por niveles, considerandose categorias de medio y bajo como
indicios de burnout y el nivel alto a la enfermedad en si.

Al respecto Cafiadas, A. & Garcia, L. y colaboradores (2016) en Espafia encontré un 44,1%

niveles altos de sindrome de burnout en profesionales de enfermeria que realizan jornada
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fisica complementaria frente a un 38% que no lo tenia dicha sobrecarga. Sin embargo, Oros,
E. (2015) en Lima evidencio que del 100% (29) de los profesionales el 80% (23) tuvieron
burnout de nivel medio, 17% (05) bajo y 3% (01) alto; mientras que Montenegro (2013) en
su estudio encontr6 que en Moyobamba y en Tarapoto en un 90% y 91.2% respectivamente
no presentaban este sindrome.

El Sindrome de burnout representa una verdadera amenaza no sélo para la salud del personal
de salud sino también para la atencion que brinda a los pacientes ya que al padecer dicho
sindrome se pierden la sensibilidad y el humanismo lo cual genera distanciamiento afectivo.
También repercute dentro de la institucion ya que genera un aumento en el ausentismo,
apatia hacia la organizacion, aislamiento y déficit de la calidad del trabajo. También opaca
el reconocimiento social de estos profesionales, razon por la cual es importante implementar
acciones y programas que contribuyan a disminuir su aparicién o su exacerbacion. Cabe
resaltar intervenciones para mejorar la calidad de la asistencia sanitaria y las condiciones de
trabajo dentro de las instituciones; toda vez que es importante revelar el arte del cuidado y
esto implica el cuidado de siy el cuidado del otro (persona cuidada, profesionales que cuidan

y el cuidado de la institucion).

En el hospital de Jaén los profesionales de enfermeria en un 83.3% (50) presenta un regular
clima Organizacional y el 11.7% (7) presenta un Clima Organizacional Malo. Un buen clima
organizacional genera una institucion servidora saludable para lograr un desempefio
profesional excelente traducido en salud integra y productividad alta; que facilita el logro de
la misién y vision de la institucion donde labora tornandose en calidad de un servicio (tabla
y figura n°3).

Existe similitudes con las investigaciones de Arboleda, L. (2016) Callao cuando concluye
que el 58.6% percibe un clima laboral regular y solo un 27.6% lo percibe bueno, asi como
también, Arque, I. (2017) en Lima cuando obtuvo que el 73.3% presenta un clima

organizacional de nivel regular y un 20% bueno.

Un clima laboral armonioso es cuando los trabajadores estén intimamente relacionados con
su trabajo y a los beneficios del mismo, propicia que la persona evidencie un desempefio y
una actitud favorable y eficiente a su trabajo, creando asi nuevas oportunidades para
gerenciar actitudes positivas hacia su empleo, de lo contrario, el trabajador estara expuesto
a presentar posibles alteraciones en su personalidad y cambios bruscos de interés hacia el

trabajo y su entorno.
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En este estudio se ha encontrado que mas del 50% de los profesionales de enfermeria de esta
institucion presentan cansancio emocional y despersonalizacion en un nivel alto aun asi se

siente realizados. (Tablay figura n° 04).

Arias, L. & Mufioz, A. (2016) en Arequipa evidencia que el 21,3 % de enfermeras presento
niveles severos de agotamiento emocional y baja realizacion personal, y que el 29,8 % tuvo
altos niveles de despersonalizacion y se relacionan positivamente, asimismo Villanueva, R.
& Albaladejo, R. y colaboradores (2014) en Madrid Espafia. en la dimension cansancio
emocional 48.2% de nivel alto, para despersonalizacion 48.1% como nivel alto y finalmente
en baja realizacion personal con 48,9% de nivel medio esto manifiesta que el personal de

enfermeria estd mas despersonalizado y menos realizado.

Por otro lado, Trucios, M. (2016) Huancavelica en sus resultados evidencian que en la
dimensién agotamiento emocional el 62.9% es bajo, en la dimensidn de despersonalizacion
el 42.9% (15) es alto y en la dimension baja realizacion personal el 54.3% es bajo. También
Salillas, R. (2017) México en sus resultados evidencian que en la dimensién cansancio
emocional llega al 83.3% en un nivel bajo mientras que en despersonalizacion y falta de

realizacion personal llegaron a un 45,8% y 23,6% de nivel bajo.

Dentro del equipo multidisciplinario de las instituciones de salud, la enfermeria es
considerada una profesion que requiere el despliegue de actividades que involucran control
mental y emocional, pues implica una exposicion a diferentes situaciones donde se debe
preservar la vida, el cuidado al individuo, la familia y la comunidad; basandose en
conocimientos cientificos, técnicos y humanisticos, aplicandolos en los tres niveles de
atencion. Es por ello que dichos profesionales deben estar preparados para superar todo tipo
de obstaculos, sin que esto se convierta en algo negativo para su salud y bienestar

Respecto a las dimanaciones del clima organizacional, se observa que del el 76.7% (46), en
la dimensién de sistema individual se observa un nivel regular, en la dimension sistema
interpersonal el 66.7% y en la dimension sistema organizacional el 56.7% presenta un nivel
regular. El clima organizacional constituye uno de los factores determinantes de los procesos
organizativos de gestion, cambio e innovacion de una institucion, en este caso del nosocomio

o0 centro hospitalario de Jaén. (Tabla y figura n°5).

Mantener niveles altos de satisfaccion laboral permite mejorar procesos, fomentar el trabajo

en equipo, aumentar la calidad y calidez de atencion de enfermeria y el rendimiento de su

30



productividad, asi como la satisfaccion de los usuarios. Segun Alvan, P. & Arteaga, G.
(2013) en Trujillo, mencionan que las enfermeras viven en un clima organizacional de nivel

regular.

Los motivos que explicarian esta realidad serian las condiciones laborales no tan buena para
el desempefio laboral ya que las caracteristicas fisicas e infraestructura de los servicio de
salud, deberia ser méas amplia y confortable por la cantidad de pacientes a los que se puede
atender dentro de cada establecimiento, trabajar en un ambiente con deficiente iluminacion,
escasa ventilacion, y temperatura poco ideal responden a estos resultados, la distribucion
adecuada del personal que pueda abastecer la atencion contando como minimo con dos
enfermeros y su personal técnico en un turno de 6 horas y esto amerita gestionar presupuesto
para mejorar la infraestructura, recursos humanos, una reingenieria a los procesos con el
unico proposito de facilitar y alivianar el trabajo del personal de salud y asi evitar posibles
problemas hacia la organizacion y a la del propio profesional que a diario esta expuesto a

situaciones dificiles que exponen grandemente su salud mental, como fisica.

El sistema de Salud en este contexto requiere plantear politicas de estado acorde a la realidad
en el mundo en que se vive enmarcado en el objetivo del milenio el acceso a los servicios de
calidad y eso se va lograr cuando se cuenta con instituciones de salud renovadas donde se
considere el trabajo del enfermero y enfermera peruana como un capital humano y social
motivado y esmerado en el trabajo que realiza'y que demuestren el compromiso institucional
de brindar un servicio de calidad al usuario que lo solicitan a gritos en el dia a dia; esto se

visibilizar4 en una imagen y representacion social distinguida en la sociedad.
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V. CONCLUSIONES

El sindrome de burnout tiene una relacion altamente significativa con el clima

organizacional en profesionales de enfermeria del Hospital de Jaén - 2018.

Gran parte de las profesiones de enfermeria de este hospital presentan sindrome de

burnout en niveles considerables.

En su mayoria los profesionales de enfermeria de este hospital, dentro de su entorno

laboral perciben un regular clima organizacional.

Segun las dimensiones del sindrome de burnout, se puede evidenciar que, en gran
parte de los profesionales de enfermeria, existe un nivel alto en la dimension de
cansancio emocional y despersonalizacion, mientras que por otro lado en la

dimension falta de realizacion personal se encuentra con un nivel bajo.

Segun dimensiones del clima organizacional, se puede evidenciar que tanto en la
dimensién sistema individual, interpersonal y organizacional se encuentra en nivel

regular, deduciéndose que el clima dentro de la organizacion laboral no esta buena.
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VI. RECOMENDACIONES

A los Directivos de la Direccion Regional de Salud Amazonas

Tratar de revertir las condiciones actuales de trato hacia el personal de enfermeria y
las condiciones de trabajo, brindar el campo para desarrollarse mas como persona y
como profesional, sumado a ello mejorar la remuneracion del profesional de
enfermeria como un incentivo a su ardua labor de servir a las personas y a la
comunidad, muchas veces por mas de 12 horas a mas, sobrepasando el horario
minimo que es de ocho horas al dia.

Disefar un plan de mejoramiento continuo para realimentar el proceso de gestion en
beneficio del personal de enfermeria y de esta manera estén menos expuesto a los

factores de riesgo del sindrome de burnout.

A los directivos de la Facultad de Ciencias de la Salud

Continuar con investigaciones en esta linea en las cuales se haga énfasis en la salud
mental de los profesionales y de los estudiantes como futuros profesionales de la
salud que por lo que amerita la carrera siempre se estard en contacto con personas
que muchas veces presentan un problema de salud.

Realizar talleres de afrontamiento efectivo a los signos y sintomas de estrés laboral
y asi ir formando a los futuros profesionales competentes y fortalecidos para
contrarrestar situaciones criticas de la vida.

Incentivar el trabajo en equipo a los estudiantes de las carreras de salud.

A los representantes y directivos del Hospital de Jaén

Ponga mayor atencion a la problematica actual ya que el profesional de
enfermeria que esta expuesto al Sindrome de burnout es considerable y es
responsabilidad de las autoridades evaluar esta problematica y tratar de
resolverlo en un periodo de mediano a corto plazo, de lo contrario repercutira
en el rendimiento laboral y como consecuencia reduzca el desempefio del

profesional de enfermeria.
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ANEXQOS
Anexo n° 01

Sindrome de burnout segun caracteristicas de la poblacion

Sindrome de Burnout

Alto Medio Bajo TOTAL

fi % fi % fi % fi %

Situacion Laboral Nombrado 21 30 17 283 1 17 39 65.0
Contratado 11 18.3 9 150 1 17 21 35.0
TOTAL 32 533 26 433 2 33 60 100.0

20 a 35 afos 16 26.7 14 23.3 1 1.7 31 51.7

36 a 45 anos 9 15.0 8 133 1 17 18 30.0

Edad 46 a 55 anos 6 10.0 3 50 0 0.0 9 15.0

56 a mas anos 1 1.7 1 1.7 0 0.0 2 3.3
TOTAL 32 53.3 26 433 2 3.3 60 100.0

Femenino 26 43.3 18 300 2 3.3 46 76.7

Sexo Masculino 6 10.0 8 133 0 0.0 14 23.3
TOTAL 32 53.3 26 433 2 3.3 60 100.0

Soltero 0 0.0 6 267 1 1.7 17 28.3

Casado 2 3.3 16 26.7 3 50 21 35.0

Estado Civil Conviviente 1 1.7 16 267 2 3.3 19 31.7

Divorciado 0 0.0 2 33 1 17 3 5.0
TOTAL 3 5.0 50 833 7 117 60 100.0

Sl 13 21.7 9 150 O 0.0 22 36.7

Practica de Deporte NO 19 317 17 283 2 33 38 63.3
TOTAL 32 53.3 26 433 2 3.3 60 100.0

0 a2 hijos 22 36.7 17 283 2 3.3 41 68.3

N° de Hijos 3 a4 hijos 10 16.7 9 150 O 0.0 19 31.7
TOTAL 32 53.3 26 43.3 2 3.3 60 100.0
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Anexo n° 02

Clima organizacional caracteristicas de la poblacion

Clima Organizacional

Bueno Regular Malo TOTAL
fi % fi % fi % fi %
Situacion Laboral Nombrado 1 17 33 550 5 83 39 65.0
Contratado 2 33 17 283 2 33 21 35.0
TOTAL 3 50 50 833 7 117 60 100
20 a 35 afnos 2 33 26 43.3 3 5.0 31 51.7
36 a 45 afos 0O 00 15 250 3 5.0 18 30.0
Edad 46 a 55 afos 1 17 7 117 1 17 9 15.0
56 a mas afnos 0 00 2 33 0 00 2 3.3
TOTAL 3 50 50 83.3 7 11.7 60 100
Femenino 2 33 37 61.7 7 11.7 46 76.7
Sexo Masculino 1 17 13 217 O 0.0 14 23.3
TOTAL 3 50 50 833 7 11.7 60 100
Soltero 0 00 16 26.7 1 1.7 17 28.3
Casado 2 33 16 26.7 3 5.0 21 35.0
Estado Civil Conviviente 1 17 16 267 2 33 19 31.7
Divorciado 0 0.0 2 3.3 1 1.7 3 5.0
TOTAL 3 50 50 83.3 7 11.7 60 100.0
Sl 1 17 20 33.3 1 1.7 22 36.7
Practica de Deporte NO 2 33 30 500 6 100 38 63.3
TOTAL 3 50 50 83.3 I 11.7 60 100.0
0 a2 hijos 3 50 32 533 6 10.0 41 68.3
N° de Hijos 3 a4 hijos 0 00 18 30.0 1 1.7 19 31.7
TOTAL 3 50 50 83.3 7 11.7 60 100.0
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Anexo 03
CLIMA ORGANIZACIONAL Y EL SINDROME DE BURNOUT

Yo Ruth Elizabeth Meléndez Santillan estudiante de Enfermeria de la Universidad Nacional
Toribio Rodriguez de Mendoza — Amazonas, estoy desarrollando un trabajo de investigacion
titulado: CLIMA ORGANIZACIONAL Y SINDROME DE BURNOUT EN EL
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL HOSPITAL DE JAEN - 2018. Por lo que solicito
su colaboracién para responder las preguntas planteadas.

INSTRUCCIONES:

Este cuestionario es de caracter anénimo y estrictamente confidencial, los resultados
obtenidos serén de uso exclusivo para la investigacion, por lo que se le pide responder con
toda sinceridad. Agradezco de su colaboracion.

DATOS GENERALES

1. Edad

MASCULINO | FEMENINO

2. Sexo

SOLTER | CASADO | CONVIVIE DIVOR | OTRO
3. Estado civil (0] NTE CIADO

CONTRATADO NOMBRADO

4. Situacion laboral
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5. Anos de experiencia

6. Practica algun deporte

7. Numero de hijos
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CUESTIONARIO CLIMA ORGANIZACIONAL
Autor: Escala EMCO construida Patlan J, Flores R, 2013

NUNCA CASI A VECES MUCHAS SIEMPRE
NUNCA VECES
1 2 3 4 5

item PREGUNTA 112|3]|4]5
1 Los trabajadores se sientes satisfechos con sus actividades
2 Los trabajadores se sienten realizados en su trabajo
3 Dentro de la organizacion los trabajadores disfrutan sus

actividades
4 Los trabajadores realizan con agrado sus actividades
5 Los trabajadores gozan de libertad para elegir como hacer sus

actividades
6 Cada trabajador es libre respecto a la forma de solucionar los

problemas relacionados con sus actividades
7 A cada trabajador se le brinda la oportunidad de proponer la

forma en la que desea realizar sus actividades
8 Los trabajadores se llevan bien entre ellos
9 En la organizacion hay compafierismo en los trabajadores

10 Existe confianza entre los compafieros para platicar cualquier

tipo de problema

11 Cuando se incorpora un nuevo empleado, los trabajadores de

inmediato lo integran al grupo

12 Los trabajadores dentro de la organizacion se sienten parte de

un mismo equipo

13 En mi trabajo se unen esfuerzos cuando surgen problemas

laborales
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14 En la organizacion la unién entre compafieros propicia un

ambiente agradable

15 El director trata a su personal de manera mas humana posible

16 El trato de los superiores hacia sus trabajadores es con respeto

17 Los directivos dan apoyo a su personal en la realizacion de sus

actividades

18 El jefe trata con agrado a su personal

19 Dentro de la organizacién el jefe trata a los empleados de

manera humanizada

20 La organizacion emplea incentivos para que los trabajadores

realicen mejor sus actividades

21 Todos los trabajadores dentro de la organizacion tienen

posibilidades de ser beneficiados por su trabajo

22 La organizacién otorga estimulos a los trabajadores para

mejorar su desempefio

23 Existen distintas formas de recompensar a los trabajadores

24 Cada trabajador realiza sus actividades con entusiasmo

25 Los trabajadores muestran agrado en realizar sus tareas

26 Los trabajadores brindan su mejor esfuerzo en la realizacion

de su trabajo

27 El jefe mantiene una actitud abierta para recibir propuestas
relacionadas al trabajo

28 En la organizacion todos los empleados reciben apoyo del jefe en la
realizacion de las tareas

29 A jefe ayuda a guiar a su personal para que estos cumplan con los
objetivos de la organizacion
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MASLACH BURNOUT INVENTORY (MBI)
Autor: Maslach y Jackson en 1981

0 1 2 3 4 5 6
Nunca Alguna Unavez | Alguna Unavez | Algunas | Todo los
vezalafio [almeso | vezal por veces por | dias
0 Menos | menos mes semana semana
N° ITEM 0112 |3 |4]|5]6

1 | Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo.

2 | Siento que me siento cansado al final de la jornada de

trabajo.

3 | Me siento fatigado cuando me levanto por la mafiana
y tengo que enfrentarme con otro dia de trabajo.

4 | Siento que puedo comprender facilmente como se

sienten las personas.

5 | Creo que trato a algunas personas como si fuesen

objetos impersonales.

6 | Siento que trabajar todo el dia con personas es muy

agotador

7 | Siento que trato muy eficazmente los problemas de

las personas.

8 | Me siento “agotado” por mi trabajo.

9 | Creo que estoy influyendo positivamente con mi

trabajo en la vida de los demas.

10 | Siento que me he vuelto mas duro con la gente
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11 | Me preocupa el hecho de que este trabajo me esté

endureciendo emocionalmente.

12 | Me siento muy activo y con energia

13 | Me siento frustrado por mi trabajo.

14 | Creo que estoy trabajando demasiado.

15 | Me preocupa realmente lo que les ocurra a algunas

personas a las que doy servicio.

16 | Trabajo directamente con personas me produce estrés.

17 | Creo que puedo crear una atmosfera relajada y segura

a mis pacientes

18 | Me siento estimado cuando trabajo en contacto con

personas

19 | Creo que consigo muchas cosas Utiles en mi profesion.

20 | Me siento bien con ganas de seguir ayudando a los

demas

21 | Trato con mucha calma los problemas emocionales.

22 | Me parece que las personas que trato me culpan de

alguno de sus problemas.
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Anexo 04
INVENTARIO “BURNOUT” DE MASLACH (MBI).
FICHA TECNICA

Fue creado por Maslach y Jackson en 1981 para evaluar tres variables del sindrome del
estrés laboral asistencial:

e Agotamiento emocional (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16, 20)
e Despersonalizacion (5, 10, 11, 15, 22)
e Falta de autorrealizacion personal (4, 7, 9, 12, 17, 18, 19, 21)

Su aplicacion es de forma colectiva o individual, en adultos y, con un tiempo promedio de
10 a 15 minutos.

Esta conformado por 22 items redactados de forma directa para expresar sentimientos
personales y actitudes del profesional frente a su trabajo.

Los items se valoran con la escala de Likert, con siete niveles de intensidad: nunca
v" Pocas veces al afio
v" Una vez al mes 0 menos
v" Unas pocas veces al mes
v Una vez a la semana, pocas veces a la semana
v" Todos los dias,

Con puntajes de 0 a 6 respectivamente.

Es valorado segun cada una de sus dimensiones:

Agotamiento emocional

(Nivel alto 54-27, nivel intermedio 26-19 y nivel bajo 18-0),

Despersonalizacion

(Nivel alto 30-10, nivel intermedio 9-7 y nivel bajo 6-0)

Realizacion personal (nivel alto 48-40, nivel intermedio 39-34 y nivel bajo 30-0
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Anexo 05
CUESTIONARIO CLIMA ORGANIZACIONAL
FICHA TECNICA

Titulo : Escala Multidimensional de Clima Organizacional (EMCO)
Autor : Patlan J, Flores R, 2013

Procedencia : Ciudad de Meéxico, México

Administracion : Auto administrativo.

Aplicacion : Profesionales asistenciales de salud

Significacion : Evalla el clima de la organizacién distinguiendo entre

Tres escalas 0 dimensiones y otra global.
N° de Items. ; 29
Escala de medida : Ordinal — Tipo Likert
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