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RESUMEN

La presente investigacion fue de enfogque cuantitativo, de tipo observacional, prospectivo,
transversal, de nivel descriptivo y de andlisis estadistico univariado. El objetivo principal
fue determinar la prevalencia del Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de
Amazonas y como objetivos secundarios identificar el Sindrome de Burnout segun sus
dimensiones, sexo, edad y estado civil. La poblacién estuvo conformada por 69 docentes,
de los cuales 41 docentes respondieron el cuestionario de Maslach Burnout Inventory.
Los resultados obtenidos de la muestra evidencian que del 100% de docentes, el 14.6%
presentan Sindrome de Burnout y el 85.4% presentan ausencia de Sindrome de Burnout.
La dimension del Sindrome de Burnout con porcentaje mas alto fue la de realizacion
personal, las dimensiones con bajo porcentaje fueron despersonalizacién y cansancio
emocional. Segun el sexo, el Sindrome de Burnout se presenta en ambos géneros en
iguales porcentajes. Respecto a la edad, se evidencia mayor porcentaje de docentes con
Sindrome Burnout entre edades de 36 a 51 afios. Segun el estado civil, los docentes

solteros son los que presentan mayor porcentaje de Sindrome Burnout.

Palabras Claves: Burnout, Despersonalizacion, Agotamiento emocional.
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ABSTRACT

The present research had a gquantitative, observational, prospective, cross-sectional,
descriptive and univariate statistical analysis approach. The main objective was to
determine the prevalence of Burnout Syndrome in teachers of the Faculty of Health
Sciences of the Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de Amazonas
and as secondary objectives to identify Burnout Syndrome according to its dimensions,
sex, age and marital status. The population consisted of 69 teachers, of whom 41
teachers answered the Maslach Burnout Inventory questionnaire. The results obtained
from the sample show that of the 100% of teachers, 14.6% present Burnout Syndrome
and 85.4% present absence of Burnout Syndrome. The Burnout Syndrome dimension
with the highest percentage was personal fulfillment, the dimensions with the lowest
percentage were depersonalization and emotional exhaustion. According to sex,
Burnout Syndrome is present in both genders in equal percentages. With respect to
age, the highest percentage of teachers with Burnout Syndrome was found between 36
and 51 years of age. According to marital status, single teachers have the highest

percentage of Burnout Syndrome.

Key words: Burnout, Depersonalization, Emotional Exhaustion.
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INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la nueva epidemia del siglo xxi
sera el estrés laboral. Este se ha convertido en una enfermedad debido a que se
produce con mayor frecuencia. En consecuencia, al agotamiento generado por un
exceso de demandas y/o fuerza cada vez mayores, surge un nuevo Proceso
denominado Sindrome de Burnout (SB). La respuesta psicologica de los
profesionales al estrés laboral prolongado se conoce como SB. (Rodriguez, Guevara,
Viramontes, 2017, pp.3-5).

El término fue mencionado por primera vez en el afio 1961 en el trabajo de Graham
Green. Posteriormente Freudenberger en el afio 1974 refiere que el término burnout
se debe al desgaste ocasionado por demandas excesivas de un trabajo. Fue en el afio
1982 que Maslach se vio motivado por abordar méas sobre los fundamentos que
conforman el sindrome, publicando asi sus trabajos, los cuales hasta el dia de hoy
son aceptados por la comunidad cientifica. Actualmente se sabe que el SB se mide
en tres maneras: despersonalizacion (D), agotamiento emocional (AE) o también
Ilamado cansancio emocional (CE) y finalmente la falta de realizacion personal (RP)
en el &mbito laboral. A partir de estos elementos se hace uso del Maslach Burnout
Inventory (MBI). (Lovo, 2020, p.112)

El ser humano es una unidad biopsicosocial, asi es posible que se logre adaptar a
circunstancias desfavorables en el campo laboral, en el hogar o en el entorno
personal, sin embargo, habitualmente es imposible llevar a cabo los procesos de
adaptacion necesarios para afrontar adecuadamente las tensiones que se presentan, lo
que puede dar lugar a reales problemas, ya sean bioldgicos y/o psicoldgicos.
Produciéndose asi un deterioro general: emocional, cognitivo, conductual y fisico.
(Neffa, 2015, pp.329-330).

El SB es considerado uno de los riesgos psicosociales laborales mas importantes en
la sociedad actual. Las situaciones de estrés cronico son comunes en el ambiente
laboral y el SB surge como un fendmeno psicosocial que perjudica la salud de las
personas y las organizaciones, ademas constituye un riesgo psicosocial para otros
procesos patologicos. Por sus implicancias indeseables, el SB puede considerarse un
problema de salud publica. (Lauracio & Lauracio, 2020, p.2).
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El SB conocido también como sindrome de desgaste profesional, de sobrecarga
emocional, de estar quemado tiene la capacidad de repercutir negativamente en la
calidad de vida, la salud mental e incluso poner en riesgo la vida de quienes lo
padecen, por lo que fue declarado factor de riesgo laboral por la OMS en el afio 2000.

(Leguizamén, Lopez, Ramirez, Auchter, Sendra, 2018, p.3).

Trabajos de investigacion en Latinoamérica y Espafia, en la cual hubo una exhaustiva
revision de literatura cientifica encontrandose diversos articulos, quedando
finalmente 35 articulos, con una muestra poblacional de 6842 docentes de educacion
universitaria y utilizando como instrumento el MBI en la mayoria de las
investigaciones, se concluye que los paises con mas alto nivel de SB son Colombia,

México y Espafia. (Avila & Carmen, 2021, p.4).

Basandonos en los estudios realizados en Perd, las cifras varian segun el nivel
educativo y las caracteristicas sociodemograficas de la muestra. Asi en la
investigacion de Fernandez (2002) se evidencid que el 43,2% de los docentes de
Lima tenian niveles del SB muy elevados en una lista de diez estudios realizados en
la capital. En el caso de Arequipa, diversos estudios revelaron que los docentes tienen
riesgos psicosociales los cuales impactan negativamente en su salud. (Arias,
Huamani, Ceballos, 2019, p.77).

Lo cierto es que los elevados niveles de burnout se deben al aumento de
responsabilidades que asumen los profesionales 0 a la mayor importancia de las
decisiones y acciones que deben tomarse en interés de la salud y la vida de los demas.
Sin embargo, algunos de estos mayores niveles de burnout pueden estar relacionados
con los mayores niveles de presion por parte de los usuarios o a las circunstancias en
las que tienen que trabajar. Pudiendo verse implicados los factores de AE y D.
(Delgado & Valverde, 2015, p.15).

Las tendencias en la promocion de la seguridad y la salud en el trabajo abarcan
diversos riesgos comunes en el entorno laboral, asi como los diversos factores
psicosociales inherentes a una entidad y su implicancia en la salud de los trabajadores
tanto mental como fisicamente. Es necesario que en las diversas entidades haya
adecuadas condiciones de organizacion, principalmente apoyo entre las personas que
comparten lugares de trabajo, ayudando asi a prevenir el SB. (Neffa, 2015, p.320).
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La presente investigacion tiene como objetivo general: Determinar la prevalencia del
SB en docentes de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Nacional
Toribio Rodriguez de Mendoza de Amazonas (UNTRM) y como objetivos
especificos: Identificar el SB segun sus dimensiones (CE, D y RP), asi también
valorar el SB segln sexo, edad y estado civil en los docentes de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la UNTRM.

A nivel local se ha podido observar en los docentes de la Facultad de Ciencias de la
Salud de la UNTRM diferentes actitudes contraproducentes, sin obtener detalles al
respecto. Es aconsejable analizar constantemente la prevalencia del SB entre los
docentes para proporcionar asistencia psicoldgica a tiempo y ayudar a mejorar sus

condiciones de vida.
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MATERIAL Y METODOS

La presente investigacion tuvo un enfoque cuantitativo, nivel descriptivo, tipo

observacional, disefio prospectivo, transversal y de andlisis univariado.

Disefio de investigacion: Descriptivo

Donde:

M |le—ow | X

M = La muestra de estudio = Docentes de la Facultad de Ciencias de la Salud

X = La variable de estudio = Sindrome de Burnout

1.1. Poblacién y muestra

1.1.1.

1.1.2.

Poblacion

La poblacion estuvo constituida por 69 docentes, los cuales pertenecieron
a la Facultad de Ciencias de la Salud de la UNTRM - semestre academico
2020-11.

Muestra:
La muestra fue de 41 docentes, los cuales cumplieron los criterios para
ingresar al estudio.

Criterios de inclusion:

» Se consideraron a los docentes de la Facultad de Ciencias de la Salud
de la UNTRM de todas las modalidades de contrato pertenecientes
al semestre académico 2020-I1.

Criterios de exclusion:
» Docentes a cargo de la evaluacion del proyecto de tesis, asesor y
jurado respectivo.

» Los docentes que no desearon participar en la investigacion.
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1.2.

1.3.

Métodos

Se emple6 el método (inductivo — deductivo), el cual explica las realidades de
manera particular a concreta, y de este modo construye la teoria. (Castillo, 2019,
pp.1-9).

El uso de este método como construccion de conocimiento de primer nivel, tiene
por tanto mucho potencial en relacion con la regularidad externa del objeto de
estudio. (Rodriguez & Pérez, 2017, p.188).

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Se utiliz6 como instrumento el MBI, el cual estuvo construido por 22 items en
una escala de lickert, incluyendo tres dimensiones del SB, con 9 items CE, con
5 items D y con 8 items baja RP respecto a las tareas realizadas en el ambito
laboral. Referente a las dimensiones, si una dimension tiene puntuacion medio y
si al menos dos dimensiones tienen puntuacion alta, se considera SB. Segun
Maslach y Jackson los indices de confiabilidad son de 0.71 para RP, 0.79 para
D y 0.90 para CE. Con una confiabilidad de 0.89 y una validez de VC = 7.89 >
VT: 1.46, asi mismo para la validacion del instrumento, estos investigadores
realizaron estudios factoriales, determinando asi la efectividad del instrumento.

Siendo asi este cuestionario muy eficaz y el mas utilizado internacionalmente.

Dimensiones del SB:

1. Subescala de CE, estima la experiencia del agotamiento emocional con las
exigencias del trabajo. Constituida por 9 items (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14,16, 20).
Puntuacion maxima 54.

2. Subescala de RP, evalta la eficacia y realizacion personal en el &mbito
laboral. Constituida por 8 items (4, 7, 9, 12, 17, 18, 19, 21). Puntuacion
méaxima 48.

3. Subescala de D, estima el nivel percibido de indiferencia y distanciamiento.
Constituida por 5 items (5, 10, 11, 15, 22). Puntuacion maxima 30.
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1.4. Procedimiento:

> Se procedio a fijar dia y hora para comunicarse con los docentes, con los
que seguidamente se pasoé a informar sobre el cuestionario a aplicar, se les
envio el cuestionario creado en Drive de manera virtual para que lo puedan
desarrollar de acuerdo a su disponibilidad, a los docentes que por diversos
motivos no se les pudo contactar por medios de comunicacion, se los
contacto personalmente.

» Finalmente, una vez recogidos los datos, se procesaron y se analizaron los

resultados encontrados.
1.5. Andlisis de datos

Los resultados obtenidos fueron procesados y tabulados mediante el programa

estadistico SPSS Version 23 y Microsoft Excel.
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I11.  RESULTADOS

Tabla 1. Prevalencia del Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza, Chachapoyas

—2020.
Prevalencia del Sindrome de Burnout Docentes %
Sindrome de Burnout 6 14.6%
Ausencia de Sindrome de Burnout 35 85.4%

Total 41 100%
Fuente: Base de datos del cuestionario de recoleccion.

Figura 1. Prevalencia del Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza,
Chachapoyas — 2020.

85.40%

14.60%

Sindrome de Burnout Ausencia de Sindrome de Burnout

B Sindrome de Burnout B Ausencia de Sindrome de Burnout

Fuente: Base de datos del cuestionario de recoleccion.
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Tabla 2. Prevalencia del Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de Ciencias
de la Salud segiin dimensiones del Sindrome de Burnout en la Universidad Nacional

Toribio Rodriguez de Mendoza, Chachapoyas - 2020.

Tendencia Segun CE* D** RP***
Dimensiones fi % fi % fi %
Bajo 32 78.0% 36 87.8% 2 4.9%
Medio 6 14.6% 5 12.2% 2 4.9%
Alto 3 7.3% 0 0.0% 37 90.2%
Total 41 100.0% 41 100.0% 41 100.0%

*Cansancio Emocional; ** Dimensiones; *** Realizacion Personal

Fuente: Base de datos del cuestionario de recoleccion.

Figura 2. Prevalencia del Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de
ciencias de la salud segun dimensiones del Sindrome de Burnout en la Universidad

Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza, Chachapoyas — 2020.

87.8% 90.2%

78.0%

14.6% 12.2%
7.3% 4.9% 4.9%
. [ | - 0.0% -
Cansancio Emocional Despersonalizacion Realizacion Personal

mBajo ®Medio =Alto

Fuente: Base de datos del cuestionario de recoleccion.
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Tabla 3. Prevalencia del Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de Ciencias
de la Salud por sexo de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza,

Chachapoyas — 2020.

Sindrome de Femenino Masculino Total

Burnout . % fi % . %
Leve 3 7.3% 2 4.9% 5 12.2%
Moderado 0 0.0% 1 2.4% 1 2.4%
Severo 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0%
Ausencia de
Sindrome de 14 34.1% 21 51.2% 35 85.4%
Burnout

Total 17 41.5% 24 58.5% 41 100.0%

Fuente: Base de datos del cuestionario de recoleccion.

Figura 3. Prevalencia del Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de
Ciencias de la Salud por sexo de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de

Mendoza, Chachapoyas — 2020.

51.2%

34.1%

7.3%
4.9%
2.4%

. - 0.0% 0.0% 0.0%

Leve Moderado Severeo Ausencia de Sindrome de
Burnout

m Femenino = Masculino

Fuente: Base de datos del cuestionario de recoleccion.
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Tabla 4. Prevalencia de Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de Ciencias
de la Salud segun edad de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza,
Chachapoyas — 2020.

. 25a35afios 36 ab0afios 51 afiosamas Total
Sindrome de Burnout - . ) .

% fi % i % fi %
Leve 1 24% 3 73% 1 24% 5 12.2%
Moderado 0 0.0% 1 24% O 0.0% 1 2.4%
Severo 0 00% O 00% O 00% O 0.0%
Ausencia de
Sindrome de Burnout 10 24.4% 10 24.4% 15 36.6% 35 85.4%
Total 11 268% 14 341% 16 39.0% 41 100.0%

Fuente: Base de datos del cuestionario de recoleccion.

Figura 4. Prevalencia de Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de
Ciencias de la Salud segun edad de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de

Mendoza, Chachapoyas — 2020.

36.6%

24.4924.4%

7.3%

2.4% 2.4% 2.4%
. 0.0% . 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
Leve Moderado Severeo Ausencia de Sindrome de

Burnout

m25a35afios m36ab50 afios 51 afios a mas

Fuente: Base de datos del cuestionario de recoleccion.
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Tabla 5. Prevalencia del Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de Ciencias
de la Salud segun estado civil de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de

Mendoza, Chachapoyas -2020.

Solteros Casados  Viudos Divorciados Total
fi % fi % fi % fi % fi %

Sindrome de Burnout

Leve 3 73% 1 24% 1 24% 0 00% 5 12.2%
Moderado 0 00% 1 24% 0 00% O 00% 1 24%
Severo 0 00% O 00% 0 00% O 00% 0 0.0%
Ausencia de

Sindrome de Burnout 16 39.0% 16 39.0% 1 24% 2 49% 35 85.4%

Total 19 46.3% 18 43.8%

N

48% 2 49% 41 100.0%

Fuente: Base de datos del cuestionario de recoleccion.

Figura 5. Prevalencia del Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de
Ciencias de la Salud segun estado civil de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez
de Mendoza, Chachapoyas -2020.

39.0%9.0%
7.3%
4.9%
2.492.4% 2.4% 2.4%
- 0.0% 0.0%-0.0%).0% 0.0940.0%0.0%0.0%
Leve Moderado Severo Ausencia de Sindrome de

Burnout

m Solteros ®mCasados ® Viudos Divorciados

Fuente: Base de datos del cuestionario de recoleccion.
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DISCUSION

En la tabla y figura 1, se obtuvo que del total de los docentes, el 85.4% evidencid
ausencia de SB, sin embargo el 14.6% presentdé SB, evidenciando asi un bajo
porcentaje en los docentes que presentaron SB.

Yony & Lesley (2019) determinaron que solo un 2.7% presentd SB. Ademas,
Melendez (2019) en su estudio obtuvieron como resultado que un 46.7% del
profesional de enfermeria presentd SB en nivel alto.

Los estudios de Yony & Lesley (2019) y Melendez (2019) se relacionan con el
nuestro ya que también evidenciamos un menor porcentaje de docentes que

presentaron SB.

En latablay figura 2, con respecto a los porcentajes obtenidos a las dimensiones del
SB, se obtuvo que en la dimension de CE el 78.0% obtuvieron un valor bajo, el
14.6% obtuvieron un valor medio y el 7.3% obtuvieron un valor alto, referente a la
dimension de D se obtuvo que el 87.8% obtuvieron un valor bajo, el 12.2%
obtuvieron un valor medio, no encontrando valores altos en esta dimension,
finalmente en la dimension de RP se obtuvo que el 4.9% obtuvieron un valor bajo,
similar que el valor medio con un 4.9% Yy el 90.2% obtuvo valor elevado.

Yony & Lesley (2019) en su investigacion encontraron en alto grado de AE un 8.7%,
en alto grado de D evidenciaron un 10% y en bajo grado de RP mostraron un 78.7%.
Arpita (2016) en su investigacién obtuvo que segun las dimensiones del SB los
internos presentaron niveles bajos, medios y altos respectivamente para AE de
19,3%, 16,1% Yy 64,5%, para D 16,1%, 12,9% y 71% y para RP 58,1%, 29% y 12,9%.
Lugo (2019) en su investigacion tuvo como resultado segun las dimensiones del SB
que el 67% de los participantes presentaron niveles altos de AE, 77,6% tenian niveles
bajos de RP y 40,4% presentaron niveles altos de RP.

Referente al estudio de Arpita (2016) existe una relacion con nuestra investigacion
ya que también se evidencid en la dimensidn de despersonalizacién un porcentaje
similar en grado moderado y con respecto al estudio de Yony & Lesley (2019),
también evidenciaron bajos porcentajes en grado alto para las dimensiones de AE y
D. Ademas, se observa una similitud con el estudio de Lugo (2019), ya que un

disminuido porcentaje present6 despersonalizacion en niveles altos.
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En latablay figura 3, se observa que con respecto a la prevalencia del SB en docentes
segun el sexo, el sexo femenino presentd el SB en grado leve el 7.3%, no encontrando
grado moderado y severo, ademas el sexo masculino presento6 el SB en grado leve el
4.9% y en grado moderado el 2.4%, tampoco se evidenci6 casos de grado severo,
esto refleja que la misma cantidad de personas en ambos géneros presentaron SB.
Flores (2018) en su estudio obtuvo una predominancia en la poblacion masculina con
54,5% en comparacion con la poblacion femenina 45,5%. Asi también Arias,
Huamani & Ceballos (2019) en su investigacién encontraron que los varones
presentaron puntuaciones mas elevadas. Ademas, Vinueza, Barreno & Flores (2020)
en su estudio obtuvo que con respecto al género, los varones mostraron mayor
porcentaje de SB en comparacion a las mujeres.

Los estudios de Flores (2018), Arias, Huamani & Ceballos (2019) y Vinueza,
Barreno & Flores (2020) se relacionan con nuestra investigacion ya que se observa

que hay predominancia del SB en el sexo masculino.

En la tabla y figura 4, se determina que con respecto a la prevalencia del SB en
docentes segun la edad, el grupo etario entre los 25 a 35 afios present6 un porcentaje
de 2.4% en el grado leve, con ningln caso en el grado moderado y severo, el grupo
etario entre los 36 a 50 afios presentd el menor porcentaje con 2.4% en el grado
moderado y el mayor porcentaje con 7.3% en el grado leve, finalmente el grupo etario
de 51 a més afios presentd Unicamente el porcentaje de 2.4% en el grado leve del SB,
esto refleja que la mayoria de docentes que presentan SB tanto en grado leve como
moderado pertenecen al rango de edad entre los 36 a 50 afios.

Flores (2018) en su estudio determind que el grupo mas afectado fue de igual o mayor
a 45 afos. En el estudio de Flores (2018) la edad que mas predomind se relaciona
con el grupo etario de nuestro estudio, ya que en nuestra investigacion se evidencid
que los docentes entre las edades de 36 a 50 afios son los que presentan mayor

predominio de SB.
En la tablay figura 5, se evidencia que referente a la prevalencia del SB en docentes

segun el estado civil, el porcentaje de solteros con grado leve de SB fue de un 7.3%,
de casados de un 2. % tanto para el grado leve y moderado del SB, el porcentaje de
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viudos fue de 2.4%, no se evidencio presencia de SB en los divorciados; estos datos
reflejan que los docentes solteros presentan predominantemente SB.

Lugo (2019) en su investigacion tuvo como resultado que con respecto al estado civil
sefiala que los solteros presentan mayor riesgo del SB. Ademas, Vinueza, Barreno &
Flores (2020) en su estudio referente al estado civil, obtuvieron que los solteros
presentan mayor porcentaje de SB.

Los estudios de Lugo (2019) y Vinueza, Barreno & Flores (2020) se relacionan con
nuestra investigacion, ya que también se evidencié que los solteros presentan

predominantemente SB.
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CONCLUSIONES

>

Del total de docentes, la prevalencia del SB fue baja.

Segun las dimensiones del SB, la prevalencia es baja en las dimensiones de CE,

D y alta en la dimension de RP.
Segun el sexo, la prevalencia del SB se presenta en ambos géneros por igual,
teniendo en consideracion que el sexo femenino presenta SB en grado leve,

mientras que el sexo masculino presenta SB en grado leve y moderado.

Segun la edad, se evidencia mayor prevalencia del SB entre edades de 36 a 50

anos.

Segun el estado civil, los solteros tienen la mayor prevalencia.
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VI.

RECOMENDACIONES

» Ala UNTRM, promover capacitaciones y actividades constantes dirigido a los

docentes, contribuyendo asi con su bienestar mental.

> Al decano de la Facultad de Ciencias de la Salud, implementar programas

preventivos para mejorar la salud mental de sus docentes.

> A la escuela de Posgrado, promover la realizacion de investigaciones
replicativas del presente trabajo a través de modelos alternativos y en otros

contextos.
» A los estudiantes de Posgrado, incentivar en la realizacion de nuevas

investigaciones relacionadas con salud mental, ya que es un tema tan prioritario

en la actualidad.
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ANEXOS

ANEXO-01. CUESTIONARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY (MBI)
Autor: Maslach y Jackson 1986

I. Introduccion: La finalidad del presente cuestionario es determinar la prevalencia del
Sindrome de Burnout en docentes de la Facultad de Ciencias de la Salud de la
Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de Amazonas, Chachapoyas —
2020.

I1. Datos generales:

- Sexo: F( ) M( )

- Bdad: o

- EStado Civil: c.onee

Sefiale el nimero que crea oportuno sobre la frecuencia con que siente los enunciados:
0 =NUNCA

1 =POCAS VECES AL ANO

2 =UNA VEZ AL MES O MENOS

3 = UNAS POCAS VECES AL MES

4 = UNA VEZ A LA SEMANA

5 = UNAS POCAS VECES A LA SEMANA

6 = TODOS LOS DIAS

Sefiale el nimero que crea oportuno sobre la frecuencia con que siente los enunciados:

1 Me siento emocionalmente agotado/a por mi trabajo
2 Me siento cansado al final de la jornada de trabajo
3 Cuando me levanto por la mafiana y me enfrento a otra jornada de trabajo

me siento fatigado

4 Tengo facilidad para comprender como se sienten las personas
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5 Creo que estoy tratando a algunas personas como si fueran objetos
impersonales

6 Siento que trabajar todo el dia con personas supone un gran esfuerzo y me
cansa

7 Creo que trato con mucha eficacia los problemas de las personas

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

9 Creo que con mi trabajo estoy influyendo positivamente en la vida de las
personas

10 Me he vuelto més insensible con las personas desde que ejerzo la profesion

11 | Pienso que este trabajo me estd endureciendo emocionalmente

12 Me siento con mucha energia en mi trabajo

13 Me siento frustrado/a en mi trabajo

14 | Creo que trabajo demasiado

15 No me preocupa realmente lo que les ocurra a algunos de las personas

16 | Trabajar directamente con las personas me produce estrés

17 Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con las personas

18 Me siento motivado después de trabajar en contacto con las personas

19 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo
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20 Me siento acabado en mi trabajo, al limite de mis posibilidades
21 En mi trabajo trato los problemas emocionalmente con mucha calma
22 | Creo que las personas me culpan de algunos de sus problemas
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ANEXO-02. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA TIPO DE VARIABLE
Valora la vivencia de estar
. . exhausto emocionalmente a
Cansancio emocional
causa de las demandas
laborales.
. R Variable:
Sindrome psicolégico que
Escala
se debe a un estresor .
: interpersonal, el cual Evalla el grado en que cada Nominal . .
SINDROME g ; o 2 . Items: La variable es de tipo
apareceria en el contexto | Despersonalizacion | uno identifica actitudes de . L
DE BURNOUT . . . L Escala tipo cualitativo
laboral y que se le describe frialdad y distanciamiento. ;
Likert de 7
como un constructo UNtos. con un
trifactorial. puntos,
valor de 0 a 6.

Realizacion personal

Valora los sentimientos de
autoeficiencia y realizacion
personal en el &mbito
laboral.
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