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RESUMEN

La presente investigacion buscé determinar la incidencia del Sindrome de Burnout
sobre el rendimiento laboral en la atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020
considerando las dimensiones agotamiento emocional, despersonalizacion vy
realizacidon personal. La metodologia empleada fue de enfoque cuantitativo, de tipo
basica y de disefio no experimental, descriptiva-trasversal correlacional. La
poblacion estuvo compuesta por 55 trabajadores adjuntos al departamento de
atencién al adulto mayor de la institucién mencionada. El muestreo fue censal y se
aplicé una adaptacién del instrumento de Maslach Burnout Inventory - Human
Services Survey (22 items) para el sindrome de Burnout y para el rendimiento
laboral el instrumento de Mahon (2010), que tiene 27 preguntas sobre la
participacion del empleado, formacién del desarrollo profesional y adaptaciéon al
medioambiente de trabajo. Los resultados reflejaron incidencia entre el sindrome
de Burnout sobre el rendimiento laboral (0,475 correlacion de Pearson moderada-
regular). La incidencia entre el agotamiento emocional y el rendimiento laboral baja-
significativa (0,383). La incidencia entre la despersonalizacion y el rendimiento
laboral indica que es nula (0,096). Y por ultimo la realizacién personal sobre el
rendimiento laboral tiene una incidencia de 0,46% lo que se asume este resultado

es estadisticamente significativo para aprobar dicha correlacion.

Palabras clave: burnout, rendimiento laboral, estrés.
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ABSTRACT

The present research sought to determine the incidence of Burnout Syndrome on
work performance in the care of the elderly at MIES, in Duran 2020, considering the
dimensions of emotional exhaustion, depersonalization and personal fulfillment. The
methodology used was of a quantitative approach, of a basic type and of a non-
experimental, descriptive-cross-correlational design. The population consisted of 55
workers attached to the department of care for the elderly of the institution. The
sampling was census and an adaptation of the Maslach Burnout Inventory - Human
Services Survey instrument (22 items) was applied for the Burnout syndrome and
for work performance the instrument by Mahon (2010), which has 27 questions on
the participation of the employee, professional development training and adaptation
to the work environment. The results reflected the incidence between Burnout
syndrome on work performance (0.475 Pearson moderate-regular correlation). The
incidence between emotional exhaustion and job performance is low-significant
(0.383). The incidence between depersonalization and work performance indicates
that it is nil (0.096). And finally, personal fulfilment on work performance has an
incidence of 0.46%, which is assumed this result is statistically significant to approve

said correlation.

Keywords: burnout, labor performance, stress.
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I. INTRODUCCION

En el contexto de la internacionalizacién econdmica y la innovacién tecnoldgica, el
ambito laboral en la sociedad actual, estd experimentando un gran cambio, porque
la demanda del esfuerzo fisico ha disminuido, pero la demanda de interaccién social
y psicolégica ha aumentado significativamente. Estos cambios vividos en el trabajo
representan en ocasiones progreso, pero por otro lado, son la causa de una serie
de condiciones que conllevan riesgos que afectan la salud de los trabajadores. La
Organizacion Mundial de la Salud, (2019) ha realizado advertencias desde hace
una década, que estas alteraciones pueden repercutir negativamente en el
bienestar de los individuos, especialmente en los paises industrializados

relacionados con las nuevas tecnologias y los factores psicosociales.

De acuerdo con Ramirez y Ontaneda, (2019) los organismos regulatorios de la
seguridad y salud de la Unién Europea han relacionado el estrés con el factores
laborales, siendo uno de los peligros mas importantes de la actualidad y que afectan
especialmente a un tercio de los médicos y personal sanitario. De acuerdo con
Fontcuberta, (2020), el estrés afin con el trabajo representa, al menos, un gasto de
veinte mil millones de euros por afio. Ademas de las consecuencias econdémicas,
hay que considerar otros costos intangibles como el malestar y la insatisfaccion, lo
gue puede ocasionar una disminucién en la calidad de la atencidbn o baja

productividad y que perjudican a la comunidad, las empresas y las personas.

Amanullah et al., (2017) estiman que alrededor del 30-40 % del personal médico en
Estados Unidos padecen de Burnout, generando diversos efectos perjudiciales
para el personal de salud, los pacientes, y la comunidad en general, en lo que se
refiere al incremento en los costos asociados a la atencion sanitaria, productividad,
e inclusive en los indices de mortalidad. Entre la comunidad en general y los
médicos, son éstos ultimos los que tienen un mayor riesgo de suicidio segun esta
investigacion. Panagioti et al., (2018) apoyan que el burnout contribuye con
enfermedades mentales como depresion, ansiedad o el alcoholismo y drogadiccion;
y como reaccion de estrés general incide negativamente en otros aspectos

laborales como la satisfaccion laboral y el rendimiento.



Bambula y Gdmez (2016), afirman que en América Latina se reconoce el Burnout
como un problema de salud vinculado a los riesgos psicosociales del trabajo y que
afectan el desempefio laboral. Sin embargo, aunque ha habido muchos avances
tratandose como una problematica de salud, se evidencia que no es una
responsabilidad del individuo, ni de la profesion sino que es una situacion dada por
la relacién de la misma persona con el entorno laboral. En Rio Negro, Salazar
(2021), mostré como el sindrome de Burnout (SB) afecto el rendimiento laboral en
los profesionales del area de respuesta rapida en un centro de salud publica. Se
puede inferir que los mayormente afectados son el personal de salud, profesionales
de enfermeria, medicina, trabajado social, psicologia, odontologia, docencia, entre
otros, considerando el contexto actual en el que por motivo de la pandemia por el
COVID-19 debido al cambio en las formas de trabajo, al implementacion de nuevos

sistemas y tecnologias, ademas de los riesgos a la salud.

Segun el Ministerio de Inclusion Econdmica y Social (2019), en la Norma Técnica
para la Implementacion y Prestacion de Servicios de Atencion y Cuidado para
personas Adultas Mayores, sefiala que los adultos mayores requieren atenciones
especiales, por medio de politicas gubernamentales y planes especiales de
atencién al adulto mayor mediante centros especializados que aseguren la salud,
educacion y cuidados, garantizando asi la proteccién de sus derechos. En el
Departamento de atencion y cuidado a personas adultas mayores del Distrito
Duran- Ecuador, igualmente debido al cambio en la forma del trabajo, donde se
implemento la tecnologia como el teletrabajo o trabajo virtual, esto afecté de alguna
manera en la psicologia de los trabajadores y en rendimiento del trabajo en la
atencion y cuidado a personas adultas mayores. Por esto, el SB se ha transformado
en un trastorno de adaptacion crénico, que se asocia con el afrontamiento
inapropiado de las exigencias psicoldgicas que son propias de trabajo y que afecta
la calidad de vida de los trabajadores que presenta estos sintomas y causa un
efecto perjudicial en la eficacia de los servicios de asistencia de atencién integral a
la poblacién adulta mayor. Debido a lo anteriormente abordado, se plantean la

siguiente interrogante; ¢De qué manera incide el Sindrome de Burnout sobre el



rendimiento laboral en atencién al adulto mayor del Ministerio de Ministerio de

Inclusion Econdmica y Social (MIES), Duran 20207?

Resulta de gran importancia la presente investigacién debido a que es necesario
asegurar, la salud mental y fisica del personal que se dedica al cuidado de otros,
en este caso una poblacién tan vulnerable como lo son los adultos mayores. Los
aportes tedricos constituiran una base teérica para formular recomendaciones que
contribuyan a mejorar de la calidad de vida, y la satisfaccion de los trabajadores
gue dan atencidén a las personas de la tercera edad del MIES, lo que representaria
también un incremento en el rendimiento laboral el cual brinda una justificacion
practica. Desde la perspectiva social esta dentro del Plan Nacional de Desarrollo
2017 — 2021, que sefala en el eje 1, en él se determina que toda persona es sujeto
de derecho, sin discriminacion. El Estado debe estar capacitado para asumir tres
pilares basicos; el respeto, la proteccion y observancia de los derechos de los

grupos que requieren atencion prioritaria.

Para dar respuesta a la interrogante descrita anteriormente se plantea como
objetivo general, determinar la incidencia del Sindrome de Burnout sobre el
rendimiento laboral en la atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020. Para
lo cual sera necesario; establecer la incidencia entre el cansancio emocional y el
rendimiento laboral en la atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020;
demostrar la incidencia entre la despersonalizacion y el rendimiento laboral en la
atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020 e identificar la incidencia entre
la realizacion personal y el rendimiento laboral en la atencién al adulto mayor del
MIES, en Duran 2020.



Il. MARCO TEORICO.

Medina et. al., (2017), realizd una investigacion titulada Prevalencia del Sindrome
de Burnout en residentes de Pediatria de un hospital, con el objetivo de describir la
prevalencia del SB en el personal médico especialista en pediatria de dicha casa
de salud. La metodologia de estudio fue descriptiva, transversal. Se usé6 el
cuestionario de Maslach Burnout Inventory a médicos residentes de dicho centro
de salud. Entre las variables probadas estuvieron: sexo, edad, estado civil, afio de
la residencia, Sindrome de Burnout. Los datos se procesaron usando el paquete
estadistico SPSS. Como resultados se incluyeron 18 residentes de los cuales 4
fueron (R1); 6 (R2) y 8 (R3). Las respuestas indicaron la existencia del Burnout en
todos los residentes. Los resultados obtenidos sefialaron 9 residentes con elevado
cansancio emocional (CE); 12 residentes con elevado nivel de despersonalizacion
(DP) y 11 residentes con baja realizacion personal (RP). La conclusion fue que el
Sindrome de Burnout en todos los casos fue moderado. Esta investigacién concluyo
gue el 100% de los residentes especialistas en pediatria manifestaron valores

consistentes con la variable, siendo el factor mas grave la Despersonalizacion.

Asi mismo, el trabajo de investigacién Sindrome de Burnout y el rendimiento laboral
del obstetra del Hospital Nacional Carlos Lanfranco La Hoz, 2016, realizado por
Quispe (2017), tuvo como objetivo establecer la relacion del SB y rendimiento
laboral del obstetra de la unidad de gineco-obstétrica del Hospital Nacional Carlos
Lanfranco La Hoz. Fue de diseiio no experimental, de tipo descriptivo y
correlacional y transversal con paradigma positivista-cuantitativo. Se determiné la
muestra no probabilistica, conformada por 55 trabajadores de la salud. Para la
recopilacion de informacion se empled el instrumento tipo cuestionario para evaluar
la percepcién de sindrome de Burnout de Monte-Gil (2006), y para calcular el
rendimiento laboral se empled una lista de cotejo. La confiabilidad arroj6 0.78 y 0.72
con el coeficiente Alpha de Cronbach. Se aplico el programa SPSS como software
estadistico para el procesamiento de datos mediante la estadistica descriptiva. Se
evidenci6 que el 45.5% presentan un nivel moderado del SB, el 30.9% un nivel bajo,
y el 23.6% tiene elevado grado del sindrome. El rendimiento laboral fue positivo con

casi el 70%, el 28% un nivel regular y casi el 10% un nivel por el cual mejorar. El



indice de correlacion resultd positiva, sin embargo, débil (0,385), p menor a 0.05,
por lo que se explico la presencia de relacion entre el SB y el rendimiento laboral

de los ginecologos del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz.

El articulo cientifico de Yslado et al., (2019) titulado Sindrome de Burnouty la
satisfaccion laboral en profesionales de la salud, se presentd con el fin de
determinar las relaciones funcionales entre las variables. La ruta metodoldgica fue
cuantitativa, de tipo correlacional y de corte transversal. La poblaciéon estuvo
compuesta por seiscientos veinte trabajadores de la salud. Se validaron
psicométricamente los instrumentos de Maslach, y una escala de satisfaccion
laboral. Los resultados indicaron el indice de prevalencia de burnout fue del 33%
de los encuestados, dentro de la que se expone mayormente la despersonalizacion
con el 37%. Dentro de la satisfaccion laboral, predominan los beneficios
econdmicos con el 35%. En conclusidn se evidencié una relacion significativa entre
las variables analizadas con un coeficiente de 0,946. Sin embargo no se encontré
relacion entre el Burnout y los aspectos sociodemograficos con un coeficiente

estructural de -0,62.

Arias et al., (2017), realizé una investigacion titulada Sindrome de Burnout en
personal de salud de la ciudad de Arequipa-Perq, el cual se propuso como objetivo
el valorar la prevalencia del SB en personal de salud de la ciudad de Arequipa y
realizar un analisis comparativo de los datos en funcion del sexo, ingreso
econdémico, estado civil, tiempo de servicio, cargo que desempefia, la profesion
ejercida y la institucion en donde trabaja. La investigacion fue de tipo descriptivo,
transeccional. Se aplico el cuestionario de Maslach, que contiene veintidds items y
es valido y confiable (a= .76). Se valoraron a 213 colaboradores de la salud que
trabajan en clinicas y dispensarios de la ciudad. Los resultados revelaron que gran
parte de los profesionales sanitarios poseen sintomas moderados consistentes con
el SB (90%), y el 5.6% manifestd un nivel severo del sindrome. El 23% de los
evaluados evidenciaron agotamiento emocional severo, también
despersonalizacion severa presente en el 33.3% y baja realizacion personal severa
en el 25.8%. También, se encontraron diferencias entre los colaboradores segun

su sexo predominando el sindrome en varones (p= .042), los afios de servicio se



asocian a los sintomas, sin embargo el cargo ocupado, la profesion ejercida y la
institucion donde trabajan no fueron indicadores significativos. Las conclusiones
sefalaron que la presencia del SB moderado es alarmante, especialmente en

empleados de la salud, en particular la dimensién Despersonalizaciéon

Por otra parte, Marrugo et al., (2017), realizé un estudio titulado Prevalencia del
Sindrome de burnout en colaboradores de un centro de salud publico de Colombia,
cuyo propésito fue hallar la prevalencia de este sindrome en los trabajadores
asistenciales de un hospital, considerando la edad, sexo, estado civil y tiempo de
permanencia en el trabajo, que repercuten en el comportamiento del personal de
asistencia meédica. La investigacion fue de tipo descriptiva, aplicada en una
poblacion de 57 empleados asistenciales del Hospital Municipal de Bolivar, en
Colombia, para comprobar la existencia del SB. El instrumento que se utilizo fue el
de Maslach. El resultado demostr6 que el 10,5% de los encuestados exhibieron
niveles elevados de agotamiento emocional, predominando el sexo femenino
(83,3%). Se concluyd que los riesgos psicosociales presentes en los asistentes
pueden crear efectos perjudiciales.

En la Provincia de Santa Fe, Lavatti (2019), titul6 su investigacion Sindrome de
Burnout en trabajadores de la salud que trabajan en Rosario, provincia de Santa
Fe, Argentina; cuyo objetivo fue conocer la frecuencia del sindrome en los
trabajadores de la salud que laboran en el Sanatorio de la Mujer en la ciudad de
Rosario. La metodologia fue observacional, descriptiva y de corte transversal,
basado en el cuestionario Maslach burnout inventory MBI, adaptada en el MBI -
human services survey (MBI-HSS). El analisis de los datos fue mediante la
estadistica inferencial. Los datos que se obtuvieron de una muestra de 50
trabajadores de la salud del Sanatorio de la Mujer en Rosario. Los resultados
proyectaron que el 22% exhibieron sintomas del burnout. El 52% de los
participantes que poseen bajo nivel académico, presentan la dimensién realizacion
personal de forma negativa. Se ve afectado el individuo de forma fisica y psiquica

perjudicando su desempefio laboral.



El Sindrome de Burnout o conocido con el nombre popular sindrome del quemado,
se presenta usualmente en profesiones que se relacionan directamente con los
usuarios, esto lo sefiala Intriago (2019), quien investigo el Sindrome del quemado
en profesionales de la salud de un hospital de Junin-Bolivar. El objetivo fue conocer
las causas principales del Burnout en los empleados de la salud de un hospital de
la Direccion Distrital Junin- Bolivar. Se aplic6 una encuesta basada en el
cuestionario de Maslach Burnout Inventory (MBI) que considera tres dimensiones:
agotamiento emocional, despersonalizacion y, falta de realizacion personal. Se
calculé una muestra de 65 colaboradores de la salud; médicos, paramédicos y
enfermeras activos en diferentes areas. La investigacion fue descriptiva
transeccional. Los resultados evidenciaron que el 83% del personal de salud no
sufre del sindrome, mientras que el 15% de la muestra padece fatiga croénica,
especialmente del sexo masculino con el 65% y el 2% se encuentra en riesgo de
padecerlo. Se pudo concluir que las profesiones mayormente afectadas son
enfermeria con 4 casos graves, continuando con los médicos asistenciales los
cuales presentaron 2 casos. Se recomenddé disefiar y ejecutar medidas que den
acceso a una mejor calidad de vida.

Segun el trabajo, Sindrome de Burnout en médicos residentes de un Hospital
publico de la ciudad de Aregué en el afio 2020, realizado por Romero y Romero
(2020), se planteé como objetivo determinar el Sindrome de Burnout en el personal
médico residente de un hospital publico de la ciudad de Aregua en el afio 2020. La
investigacion fue de tipo observacional-descriptiva, y de disefio transversal, se
determiné la muestra de forma no probabilistica por conveniencia, desde el sexto
hasta el octavo mes del 2020. Se aplicaron veinticuatro cuestionarios, en el Hospital
Nacional del Céncer (Aregud). Se empleé el Instrumento de Maslach MBI-
HSS. Los resultados sefialan a una docena de residentes con Burnout, lo que fue
igual al 54,2% de la muestra analizada. La realizacion personal fue baja y se
evidenci6 con el 66,7%; y el cansancio emocional fue alto 45,8% al igual que la

despersonalizacion con el 50%.

Por otra parte, en la reciente investigacion, Sindrome del quemado y rendimiento

laboral en el equipo de respuesta rapida del Hospital | Rio Negro 2020 llevada a



cabo por Salazar (2021), tuvo como obijetivo primordial, determinar la relacion entre
el Sindrome mencionado y el rendimiento laboral en los trabajadores del equipo de
respuesta rapida de dicho centro de salud. Metodologicamente se catalogdé como
investigacién basica, con un disefio no experimental, de tipo correlacional. Se
determiné como muestra censal a 25 médicos quienes respondieron el cuestionario
de Maslach (MBI) y para evaluar el rendimiento laboral la encuesta de Campbell.
Se concluy6 que, efectivamente existe una relacion estadisticamente significativa
entre el sindrome de Burnout y el rendimiento laboral, expresado por el valor de
Rho Spearman de 0.605. Respecto al agotamiento emocional y desempeifio laboral
no es posible determinar una relacion puesto que el coeficiente Rho Spearman es
igual a 0.165 (p>0.05). También se demostr6 que a mayor nivel de
despersonalizacién, existe un menor rendimiento laboral, relacion evidenciada con
el mismo indicador que fue 0.434 (p<0.05) y por ultimo la relacion entre la
realizacion personal y el rendimiento laboral fue significativa debido al Rho

Spearman que fue igual a 0.541.

Suarez y Garcia (2021) desarrollaron una investigacion sobre el Sindrome de
Burnout y su reflejo en el desarrollo de la profesion de enfermeria, con el objetivo
de estudiar aquellos elementos de la gestion de recursos que pueden provocar
burnout o agotamiento en trabajadores de dicha profesion. La metodologia consistio
en una revision bibliografica integradora de tipo narrativa. La busqueda de
informacion se realiz6 en Medline (Pubmed), Scopus, Scielo y Cinahl. Como
resultados principales se destacan las altas tasas de rotacion, los largos turnos y la
sobrecarga de trabajo son causas principales del burnout. El bajo rendimiento
laboral y el ausentismo son consecuencias del agotamiento laboral. La conclusion
determindé que el Sindrome de Burnout estad presente alrededor del 15% del
personal de enfermeria, mientras que el 40% evidencié signos de agotamiento
emocional y despersonalizacion, lo que perjudicé su desempefio laboral y dio lugar
a una disminucion en la productividad de los profesionales enfermeros en una
tercera parte, por lo cual se deben tomar medidas preventivas como planes de
capacitacién de habilidades personales, fomento del autocuidado e intervenciones

organizativas.



A continuacion, se muestra una exploracion de los conceptos y teorias trabajadas
en la presente investigacion en la que se definen las variables y dimensiones

empleadas.

Para poder entender el Burnout, se debe considerar los diferentes conceptos
existentes desde sus inicios. Rodriguez y Flores (2019) describieron este como un
sentimiento de frustracion y de existencia desperdiciada o agotada, que es
resultado de una demasia en las exigencias de energia, fuerza espiritual o recursos
personales del trabajador, situando las sentimientos y sensaciones negativas
producidas dentro del ambito laboral, siendo éste el motivo que causa tales
reacciones, dando pie a manifestaciones y reacciones adversas por parte del

individuo y provocando un desequilibrio productivo.

Sin embargo, la definicibn mas acertada fue presentada por los autores Maslach y
Jackson (1986) que la presentan como un fendmeno psicoldgico presente en los
trabajadores mas especificamente como un sindrome que entre sus caracteristicas
primordiales muestra una realizacion personal baja en el ambito laboral, cansancio
fisico - mental y despersonalizacion alta, este puede ocurrir en los individuos del
cual sus tareas diarias estan sobre todo destinadas al servicio y atencion de
publico. Estas ideas se asemejen a las afirmaciones de Lovo (2020), quien explica
gue uno de los elementos causales de estrés cronico, mas comunes, es el medio
laboral. Cuando los componentes de adaptacion son excedidos, se exteriorizan
distintas alteraciones, la mas comun es el llamado Sindrome de Burnout,
compuesto por tres elementos principales que coinciden con las afirmaciones de
Maslach y Jackson (1986). Lo que da pie a un conjunto de sintomas, con muchas
y muy variadas consecuencias en la calidad de vida del individuo que es victima de

éste.

Por otra parte, de acuerdo con Olivares (2017), el sindrome del guemado se define
como una respuesta al estrés que se propicia de la interaccion entre personas en
el espacio que se labora, donde el permanente trato con las personas que reciben
el servicio, causa una serie de alteraciones perjudiciales que se reflejan en

actitudes y conductas de los trabajadores hacia los receptores del servicio o



pacientes de maneras diferentes. Arias y Zegarra (2013), indican que el burnout es
un sindrome inherente a las profesiones que ofrecen servicios de atencion a
personas, considerando de mayor nivel de riesgo las del area de la salud,
educacioén, seguridad. Cabe destacar que Diaz-Bambula y Gomez (2016), referente
a los factores laborales que se relacionan al burnout en personal de salud, se
sefialan la sobrecarga de trabajo, los turnos o rotaciones, cantidad excesiva de
horas de trabajo y personas que atienden diariamente, el espacio fisico del trabajo,
los afios de servicio, el clima y la satisfaccion laboral y las actividades del puesto

de trabajo.

Las investigaciones de Gil-Monte (2005), en personal de salud evidenciaron una
relacion considerable del Sindrome de Burnout con un inadecuado clima laboral
respecto al equipo de trabajo, el nivel de sobrecarga de trabajo, el escaso
involucramiento para tomar decisiones e inadecuado entorno de trabajo,
observandose que con un clima laboral desfavorable aumenta la posibilidad de

padecer los sintomas consistentes de Burnout.

Los autores antes mencionados definen al burnout como una de las respuestas que
se presenta en los trabajadores ante el prolongado estrés laboral, es un
manifestacion psicoldgica originada por la tensién cronica resultado de un conflicto
entre la personay su trabajo; de hecho, una forma inapropiada de lidiar con el estrés
cronico, y cuyos indicadores son el agotamiento o cansancio emocional, la

despersonalizacion y el bajo desempefio personal o realizacion personal.

Luego de la revision de estos conceptos, se puede sefialar que inicialmente era
considerado como una sensacion de frustracién segun Rodriguez y Flores (2019),
sin embargo Maslach (1986), luego lo presenta como un sindrome, es decir, un
fendmeno psicolégico presente en los trabajadores, y posteriormente Olivares
(2017) la explica como una reaccion al estrés cronico. Se puede sefalar entonces
gue el Sindrome del quemado es la respuesta inapropiada que manifiesta un
empleado cuando esta sujeto continuamente a mementos estresantes relacionados
con sus actividades laborales y en las que se afectan negativamente el bienestar

emocional.
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La autora Maslach, (1986) presenta las dimensiones conceptuales del sindrome de
Burnout como el agotamiento emocional la despersonalizacion y realizacion
personal. La primera dimensién son los sintomas que manifiestan el cansancio
emocional, el cual es el componente principal del Burnout, y se expresa como un

sentimiento de desgaste en el estado de animo y las emociones.

Esta caracteristica se manifiesta como consecuencia de la disminucion de los
habilidades emocionales del trabajador para enfrentar las demandas que su labor
le exige, resumiéndose en una fatiga mental, fisica y emocional que va en aumento,
y que corresponde con la demanda alta de trabajo, donde la persona se muestra
frecuentemente con malestar, actitud pesimista frente a situaciones regulares es

sus actividades laborales, cumpliendo de forma insatisfactoria su labor.

El agotamiento emocional es el faltante o decrecimiento de la energia, sensacion
de desgaste emocional y fisico, ligados a una sensacion o sentimiento de
frustracion y fracaso segun la autora Maslach (1986), sin embargo, de acuerdo con
Bosqued (2008), el agotamiento emocional se origina a causa del escaso manejo
de las habilidades emocionales del trabajador para asumir los retos que las
actividades laborales exigen y se evidencia en una fatiga que se acumula y crece
con el tiempo, hasta alcanzar un nivel de desgaste fisico y mental y que no se
asocia a la cantidad de trabajo realizado, pero genera irritabilidad, cambios

repentinos de humor, disgusto y decepcidn hacia su trabajo.

La segunda dimension llamada despersonalizacién, de la autora Maslach (1986),
involucra maneras negativas, cinicas, insolentes e impersonales, con desdén, que
generan sentimientos distantes poco empaticos hacia otras personas. Este puede
ser referido como el mecanismo de defensa que el individuo adopta de manera
psicolégica cuando luego de haber respondido de manera “optima al trabajo” se
desmoraliza y deja de trabajar de forma adecuadamente productiva. Por su parte
Sanchez, (2020) define la despersonalizacién es un tipo de alienacion hacia las
actividades laborales, caracterizada por la enajenacion en las relaciones

interpersonales y la forma de organizar el trabajo y resulta en la deshumanizacion
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del mismo. Este factor aunque es un aspecto psicolégico se manifiesta en el &mbito

laboral por lo que guarda relacion con el rendimiento en el trabajo.

Todo esto dentro del entorno laboral implica también una merma en la eficacia de
su desempefio profesional, pues se convierte un profesional menos humano,
proyectando cinismo muchas veces hacia las personas a las que va dirigido de su
servicio y hacia sus colaboradores laborales. Concretamente se puede definir como
una reaccion distante e impersonal, con actitud de frialdad y falta de empatia, ante

las personas a quienes presta el servicio.

La tercera dimensidn es la realizacion personal, se distingue por la falta de los
sentimientos de idoneidad y competitividad laboral, asi como una tendencia a
autovalorarse negativamente. La realizacion personal la describe de la autora
Maslach (1986) como el sentimiento de competitividad y eficacia en su trabajo, con
inclinacion a evaluar su trabajo de manera perjudicial con ideas de incompetencia
profesional, de forma particular con relacion a las habilidades para hacer el trabajo

y establecer una relacién con las personas a las que presta el servicio.

Por su parte Gonzalez (2019), indica que la realizacion personal se caracteriza por
un sentimiento o sensacion de fracaso, asi como un nivel bajo de autoestima como
efecto negativo sobre si mismos, a nivel profesional y que afecta su desempefio
laboral. Sanchez (2020), sefiala que este fendmeno se debe a que el trabajador se
exige constantemente para mantener el empleo, capacitarse constantemente,

obtener credenciales, para no ser despedido por ser incompetente.

Este rasgo procede de los anteriores, donde se involucra lo que se conoce como
afirmacion de lo negativo y se proyecta hacia otros, se muestran sentimientos de
frustracion al momento de realizar el trabajo de forma insatisfactoria y con
inestabilidad dentro del ambiente de trabajo. En este momento el afectado percibe
gue no logra obtener lo que espera, y aumenta la frustracion hasta sentirse
profesionalmente acabado, con disminucién en la autoestima, por lo que se
empieza a considerar inatil, ni con un propdsito para mantenerse en el trabajo,

hasta llegar al punto de renunciar.

12



Teorizando sobre el rendimiento laboral, destaca el autor Chiavenato (2000), que
es el comportamiento que manifiesta el trabajador en busca de lograr los objetivos
determinados por la organizacion. Gabini (2018) destaca el rendimiento de un
trabajador como el elemento fundamental para asegurar la efectividad y progreso
de una organizacion y es por lo que psicologos y profesionales de recursos
humanos estudian prioritariamente los diversos factores que inciden en éste. El
mismo autor explica que en el rendimiento laboral intervienen variables
sociodemograficas como edad, género, nivel de estudios, cargo que ocupa, afios
en el puesto, estado civil y area de trabajo; aspectos organizacionales como cultura
y clima organizacional, medidas de flexibilidad en el trabajo, compromiso con la

organizacion, equilibrio trabajo-familia, y satisfaccion laboral.

Uno de los primeros que se preocupo6 por la delimitacion de este concepto fue el
autor Gabini (2018). Desde su punto de vista, la productividad debe considerarse
como la diferencia entre la produccion, los costes de recursos e insumos Yy talento
humano que son vinculados a la obtencién de dicha produccion, mientras que el
rendimiento laboral abarcara las conductas encaminadas a la tarea como aquellas
acciones distintas a las concernientes a la ocupacion laboral dentro de la
organizacion y con orientacion interpersonal. En este sentido, el rendimiento laboral
se define como “el cumulo de comportamientos que se consideran importantes para
el logro de las metas y objetivos de la institucion u organizacion o para el

departamento en el que se desempena el trabajador” (Murphy, 1990).

Para definir el rendimiento laboral es pertinente citar a Mendieta et al., (2020)
guienes sefalan que el rendimiento laboral esta vinculado con los medios que son
proporcionados para alcanzar un objetivo. Asi pues, se puede decir que, el
rendimiento laboral es el beneficio conseguido entre las metas establecidas al
empleado para su desempefio y los objetivos que se alcanzan dentro de la
organizacion. Por otra parte, Gabini, (2018) define rendimiento como la valoracion
de la productividad y eficiencia de los trabajadores. No obstante, aunque es un
término de los mas estudiados en el area de la psicologia organizacional, la

inexistencia de una clara diferencia en la definicibn de este término ha
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desencadenado que estos tres sean tomados, en la mayoria de los casos, como

conceptos intercambiables.

Segun Burgos (2018), se puede entender por rendimiento laboral a la conducta del
trabajador en el logro de los objetivos establecidos por la organizacion. Compone
la estrategia de cada uno de los individuos para conseguir los objetivos y
estandares de la empresa, comprende una cantidad de caracteristicas propias del
individuo en cuestion, tales como: las habilidades, capacidades, necesidades y
condiciones que se relacionan con el trabajo en si y la empresa para generar
actuaciones que pueden incidir sobre los resultados y los cambios inesperados que
se dan en las empresas. Chiavenato (2000), dice al respecto que las variaciones
de los niveles de rendimiento de un trabajador dependen de la satisfaccion que
sienta dentro de la empresa. Por ende, la satisfaccion es vista como una causa del

rendimiento laboral.

Expresa Mahon (2010), que el rendimiento laboral (RL) es el desempefio y el
comportamiento que un empleado muestra al dar cumplimiento a las tareas y
actividades propias del cargo que ocupa en un entorno laboral determinado, lo que
posibilita manifestar su capacidad. Otros autores que coinciden con estas
afirmaciones son Gabini y Salessi (2016) y Koopmans, et al.,(2016), quienes
también muestran un consenso como especialistas sobre multidimensionalidad del
rendimiento laboral pero sefialan que éste esta compuesta por tres importantes
factores o dimensiones: rendimiento en el contexto, rendimiento en la tarea y

comportamientos laborales contraproducentes.

Una vez analizados los aportes conceptuales de los autores, se puede resumir de
forma concreta que el rendimiento laboral estd asociado a la conducta del
trabajador respecto a la tarea, todos coinciden en este punto, resaltando que se
diferencia de la productividad porque ésta no involucra costos ni recursos

vinculados directamente con la produccion.
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El autor Mahon, (2010), sefiala las dimensiones del rendimiento laboral como;
participacion del empleado, formacion del desarrollo profesional y adaptacion al

ambiente laboral.

En cuanto a la primera dimension, participacion del empleado, es brindar las
condiciones adecuadas para el cumplimiento de las labores encomendadas, tanto
en el nivel como en las condiciones del servicio prestado por parte del colaborador
las cuales deben ser visibles desde el contrato hasta los manuales y reglamentos
con los que cuenta la institucion. Asi mismo, la participativa del empleado se le
conoce como administracion participativa, y esto significa involucrar a todos los
miembros de la empresa la toma de decisiones presente en la gerencia

empresarial.

El autor Biasi (2017), define la participacion de los trabajadores como el papel de
los trabajadores relacionados con el establecimiento de los métodos de produccion,
la toma de decisiones relacionadas con sus actividades laborales en las que se
consideran las ideas propuestas para el mejoramiento continuo. Esta idea ha
existido por mucho tiempo en la sociedad, pero ha tenido sus altibajos a causa de
su baja popularidad en el ambito empresarial. Por lo que recientemente se ha
formulado este principio, con el fin de que todas las empresas puedan tomar
conciencia de este concepto y puedan aplicarlo en organizaciones.

Respecto a la segunda dimensién formacién del desarrollo profesional, lo define
Mahon (2010), como un sistema de gestiobn del rendimiento que provee la
posibilidad de retroalimentacibn y entrenamiento para cada uno de sus
trabajadores, asi estos tienen una mejor perspectiva y una comprension sobre sus
debilidades y fortalezas, pudiendo identificar actividades y oportunidades de
crecimiento y desarrollo para ellos y para la empresa. Esta clase de sistemas le
permite a los directivos el poder contar con trabajadores, mas competitivos, lo que

se ve reflejado en progreso continuo y el alcance de las metas.

Chiavenato (2007), refiere que la formacion que se asume como estrategia de

administracion de los recursos humanos, hace referencia a un proceso de
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capacitacion y aprendizaje para mejorar el rendimiento laboral, mejorar las
relaciones interpersonales, flexibilizar su comportamiento con el propdsito de
asimilar los cambios. Esto permite a su vez alcanzar el cambio organizacional en
las empresas. Se comprende que es la forma en que realiza las actividades
basandose en el cumplimiento de las tareas que le son asignadas, llegando a ser
efectivo en su realizacion; de alli viene la medicion determinando un alto o bajo
rendimiento laboral, tomando en cuenta que es considerado un alto rendimiento,
siempre que el colaborador realice sus acciones, cumpliendo los tiempos
establecidos, con los recursos adecuados, que procura que Sus acciones no
afecten las condiciones de los demas si no por el contrario sea un aporte al

desarrollo de la organizacion de manera positiva y exponencial.

La tercera dimensién adaptacién al ambiente de trabajo se ha definido como la
capacidad de adaptacion de un individuo a los cambios en el ambiente, las
estructuras y los aspectos que le rodean dentro del sistema de laboral. Lo que
involucra resolver problemas, utilizar la creatividad, lidiar con inciertas o
impredecibles situaciones laborales, aprender tareas nuevas o nuevas técnicas,
procedimientos, tecnologias y adaptarse a la llegada de otros individuos, culturas o
ambientes psicolégicos. Dicho autor refirid que es la capacidad que tiene el
colaborador para adecuarse al sistema laboral de la empresa, también son las
destrezas que tiene el colaborador para adaptarse a los cambios del entorno que
rodea el contexto competitivo de la empresa, ello le permitird a la empresa también

poder adecuarse al contexto competitivo del entorno empresarial.

Respecto a este término Jaén (2014), sefiala que la competencia profesional del
trabajador en su ambito laboral involucra una serie de conocimientos y habilidades
alcanzados de acuerdo con los propositos de la carrera profesional. Como parte de
las habilidades se consideran la comunicacion interpersonal y los procedimientos
técnicos, entre otros. Por otra parte Ofiates (2015), diferencia la competencia como
lo que puede hacer una persona, mientras el rendimiento como lo que en la préactica
hace una persona. El estudio del rendimiento de los trabajadores en una institucion,
es un pilar durante la evaluacién de la organizacion. Pero Pezo (2008), resalta que

la medicion del rendimiento es un tema aun debatido actualmente y resulta un tema
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complejo en la teoria organizacional y aunque existen diversos enfoques para

evaluar el rendimiento organizacional no se ha logrado unificar criterios al respecto.

Resulta pertinente sefalar los hallazgos de Castillo y Orozco (2015) quienes
evaluaron el Burnout en los trabajadores de servicios médicos y su afectacion en el
rendimiento laboral. Los autores evidenciaron que las consecuencias del Burnout
en los colaboradores, sobre el rendimiento laboral se da cuando ésta interviene
sobre los objetivos y resultados de la organizacién, lo que se origina de la
insatisfaccion laboral, ausentismo, y poco interés por las actividades del trabajo por
lo que se ve afectada la calidad en la atencion y los servicios prestados, entrando
en conflicto con superiores, comparfieros de trabajo y pacientes. También se
incluyeron en el estudio factores como alta tasa de rotacion que trae como
consecuencia aumento de los accidentes laborales, todo esto ocasionado por el
agotamiento emocional y despersonalizacion. Esta investigacion afianza la idea de
gue principalmente el personal de salud se expone al Burnout sino también que sus
efectos traen consecuencias negativas sobre el ausentismo y desercién y consigo

declive en el desempefio laboral.

Por su parte Méndez (2019), recalca que en el entorno laboral, el mal afrontamiento
del estrés, causa una alta tasa de ausentismo y baja calidad en los servicios.
Regularmente los factores de riesgo estas asociadas a jornadas extensas y mayor
tiempo en contacto con personas hacia las cuales realiza su trabajo. En algunos
casos el trabajador se siente comprometido y realiza sus actividades de forma
eficiente por lo que posee un buen rendimiento, por otro lado esta el trabajador que
se “quema en el trabajo” quiere decir que el agotamiento y cinismo lo mantienen en
un estado en el que su desempefio laboral se ve afectado negativamente, por tener
la idea de no contar con la capacidad para ejecutarlo. De esta forma se evidencia
gue los sintomas del burnout estan relacionados con el rendimiento en el trabajo,

la actitud y las metas.
Del mismo modo Cabezas (2016) considerd el analisis del Burnout mediante el

cuestionario de Maslach que considera las dimensiones agotamiento emocional,

despersonalizacion y falta de realizacion personal, y evalué el rendimiento laboral
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utilizando dimensiones: personal, familiar y organizacional, de lo que segun el autor
depende el hecho de que un trabajador realice sus actividades eficazmente. El
estudio sefialé que la manera en que los trabajadores afrontan el estrés laboral
severo afecta su capacidad de liderazgo, la manera en que administran su tiempo,
y estas afectaciones impide que en la organizacion se puedan alcanzar los objetivos
comunes porque se dificulta el trabajo en equipo y las relaciones interpersonales.
Los resultados de esta investigacion revelaron la incidencia negativa (nivel medio)
del Burnout con el desarrollo personal, las relaciones familiares y el desempefio

organizacional en el personal estudiado.
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lIl. METODOLOGIA.

3.1 Tipo y disefio de la investigacion.

La presente investigacion se oriento hacia el paradigma cuantitativo debido a que
su objetivo es afirmar o refutar las hipotesis planteadas y para lo cual se utilizé la
estadistica descriptiva para obtener los resultados. Tal como expresa Pinto (2018),
las investigaciones cuantitativas o positivistas tienen que ver con la medicién,
descripcion y verificacion de un fendmeno basado en los hechos observables,
mediante datos sélidos y repetibles mediante el uso de estadistica y datos

numéricos para comprobar hipétesis.

En cuanto al tipo de investigacion se catalogd como basica ya que tuvo como fin
descubrir, interpretar o relacionar hechos o fenédmenos de la realidad, Asi como lo
sefiala Hoffmann (2018), quien define la investigacion basica como un
procedimiento reflexivo, sistematico, controlado y critico para conocer la realidad,

un procedimiento para contribuir con la construccion del conocimiento cientifico.

Respecto al disefio de investigacion se catalogd como no experimental- descriptiva-
trasversal correlacional. Las investigaciones no experimentales citando a
Hernandez-Sampieri y Torres (2018), son aquellas en las que se observan las
variables sin ser manipuladas, se describen tal y como son en su contexto,
descriptivas porque se busca sefialar cualidades o caracteristicas existentes. En
cuanto a la obtencion de los datos es transeccional o transversal que segun Pinto
(2018), se aplica cuando el estudio se realiza en un solo momento, es decir, se
pretende evaluar la relacion entre variables en un determinado tiempo. También es
correlacional debido a que se buscé medir la relacion entre dos variables para
conocer el nivel o grado de asociacion, en este caso el sindrome de Burnout y el

rendimiento laboral.
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El esquema es el siguiente:

Donde:

M= Personal de atencién al adulto mayor del MIES.
X= Sindrome de Burnout.

Y= Rendimiento Laboral.

r= Relacién entre las variables.

3.2 Variables y operacionalizacién.

Variables Definicion conceptual.

Variable 1: Sindrome de Burnout.

Manera incorrecta de enfrentar el estrés cronico, cuyos principales rasgos son el
cansancio emocional, la despersonalizacion y la baja realizacion personal (Maslach
y Jackson, 1986).

Definicién operacional.
El Burnout se determiné mediante el agotamiento emocional, la despersonalizaciéon
y la realizacion personal de los trabajadores de la unidad de atencién al adulto

mayor del MIES, Distrito Duran.

Dimensiones e indicadores:
Cansancio emocional: valora la experiencia de sentirse agotado emocionalmente
por la carga laboral mediante los indicadores; sentimiento de defraudacion,

agotamiento, cansancio, desgaste, frustracion y exhaustividad.
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Despersonalizacién: mide el nivel en que cada uno reconoce actitudes de frialdad
y distanciamiento mediante los indicadores; trato impersonal a otros,
endurecimiento emocional, culpabilidad por problemas de otros, actitudes frias y

distantes.

Realizacion personal: Mide la sensacion de auto eficiencia y realizacion personal
en su entorno laboral mediante los indicadores; entiende a las personas que
atiende, trata con efectividad los problemas, sentimiento enérgico, crea con
facilidad un clima agradable en el trabajo, consigue elementos valiosos en el trabajo

y los dificultades emocionales son manejados adecuadamente.

Escala de mediciéon: Ordinal.

Variable 2: Rendimiento laboral.

Es el desempeifio laboral y las acciones que demuestra un empleado al realizar sus
tareas y funciones primordiales que exige su puesto de trabajo en el medio laboral
especifico de actuacion, lo cual deja al descubierto su capacidad (Mahon, 2010).

Definiciéon operacional.
El rendimiento laboral se medi6 empleando la participacion del empleado, la
formacion del desarrollo profesional y la adaptacion al ambiente laboral de los

trabajadores de la unidad de atencién al adulto mayor del MIES, Distrito Duran.

Dimensiones e indicadores:
Participacion del empleado: se evalu6 mediante los indicadores; planificacion,

responsabilidad e iniciativa.

Formacion del desarrollo profesional: se evalud mediante los indicadores;

oportunidad, calidad del trabajo y cantidad de trabajo.
Adaptacién al ambiente laboral: se evalu6 mediante los indicadores; relaciones

interpersonales, puntualidad y cumplimiento de las normas.

Escala de medicion: Ordinal
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3.3 Poblacion, muestra y muestreo.

Poblacion:

De acuerdo con Hernandez-Sampieri, y Torres (2018), la poblacion es la totalidad
de las personas o elementos que comparten determinadas caracteristicas que son
interés del investigador. Para efecto del presente estudio la poblacion esta
conformada por (55 trabajadores) todo el personal adjunto al departamento de
atenciéon al adulto mayor del Ministerio de Inclusibn Econémica y Social, Distrito

Duran.

Tabla 1

Censo poblacional.
Trabajadores Cant.
Coordinador de Servicios Sociales 1
Analista Distrital 1
Coordinadores Territoriales 4

Técnicos de las diferentes modalidades de 49
atencion a personas adultas mayores

Total 55

Nota. Elaborado por el autor

Criterios de inclusion y exclusion:

Los criterios de inclusion que se consideraron para la aplicacion de los instrumentos
fueron: Personal adjunto que labora en el departamento de atencion a personas
adultas mayores, con contrato de trabajo ocasional o con nombramiento, que tienen
contacto diario y directo con los usuarios del departamento de atencién a personas

adultas mayores del MIES, Distrito Duran en el afio 2020.

Los criterios de exclusion que se consideraron para la aplicacion de los
instrumentos fueron: Personal que cumplié con labores de pasante y el personal
gue laboré en otros proyectos donde no se atiende a personas adultas mayores; y
el personal que trabaja directamente con los usuarios del departamento de atencion

a personas adultas mayores del MIES, pero que no pertenecen al Distrito Duran.
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Muestra:

La muestra es definida como una fraccién de la poblacion segun Gutiérrez (2016),
y esta se caracteriza por poseer cualidades espejo de la poblacion, esto quiere decir
gue la muestra es una representacion proporcionada, y de similares caracteristicas,
por lo que los resultados del andlisis de la muestra pueden ser extrapolados como
si se estuviese analizando la totalidad de la poblacion, porque los resultados serian
significativamente iguales. En esta investigacion la muestra fue la totalidad de la
poblacion puesto que es finita y accesible, criterios que segun Hernandez-Sampieri
y Torres (2018) permiten considerar a todos los casos en el estudio. La muestra se
conformé un 82% por el género femenino y el 18% por el género masculino, en lo
gue se refiere a la edad predominaron los trabajadores de 21 a 30 afios con el 40%,
en el tipo de contrato el 100% ocasional, la totalidad de los encuestados indicaron
pertenecer al area de atencién al adulto mayor, y el 83% de la muestra analizada

tenia entre 1 y 5 afios de servicio.

Muestreo:

De acuerdo con Hernandez et al. (2014) el muestreo es la forma de estimar la
muestra, o el procedimiento seleccionado que mas convenga para efectos de los
objetivos de la investigacién. En este caso el muestreo apropiado que se considerd
es el censo poblacional o muestreo censal que se aplica cuando se toman en
cuenta cada elemento de la poblacién porque pueden ser identificado sin

ambigiedad, el tamafio es conocido y se tiene acceso a cada uno de ellos.

3.4 Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos, validez y confiabilidad.

Segun Hernandez et al., (2010), esta investigacibn empleard como técnica la
encuesta para ambas variables (sindrome de Burnout y rendimiento laboral). El
instrumento sera un cuestionario, el cual es definido por el autor antes mencionado
como una herramienta que posibilita registrar datos reales que contienen fielmente
las particularidades de las variables que son objeto de estudio. Para la recopilacion

de datos se emplearan 2 instrumentos, (uno por variable).

23



Para medir la variable Burnout se empleara el Modelo de cuestionario MBI-HSS
gue es una version del Maslach Burnout Inventory - Human Services Survey. Esta
adaptacioén del instrumento original al area de la salud fue hecha por Gilla et al., en
la Facultad de Psicologia de la Universidad Nacional de Cordoba-Argentina (Gila et
al., 2019). Dicho instrumento tiene 22 items que valora las dimensiones del Burnout
con siete (7) opciones de respuesta; Nunca, Casi Nunca, Algunas veces,
Regularmente, Bastantes veces, Casi siempre y Siempre. Conformado por las
dimensiones Agotamiento Emocional (items 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16, 20);
Despersonalizacion: (items 5, 10, 11, 15, 22) y Realizacién personal: (items 4, 7, 9,
12, 17, 18, 19, 21) (Ver anexo 4).

Para medir el rendimiento laboral se empleara el instrumento de Mahon (2010),
adaptado por Garay (2018), la cual posee 27 preguntas, con cinco alternativas de
respuesta multiple, de escala Likert: Nunca (1), Casi nunca (2), A veces (3), Casi
siempre (4) y Siempre (5). De igual manera el cuestionario esta considera tres
dimensiones; Participacion del empleado: (Preguntas 1-9); Formacion del
desarrollo profesional (Preguntas 10-18) y Adaptacion al ambiente laboral

(Preguntas 19-27) donde se redactan en forma propositiva. (Ver anexo 5).

La validez de un instrumento segun Robles et al., (2015), se obtiene mediante el
juicio de expertos, el cual valoran la pertinencia de los items respecto a las
dimensiones y variables para alcanzar los objetivos de la investigacion. Los
instrumentos elaborados seran sometidos al proceso de validacion, el cual se
obtendra mediante la aprobacion de 3 expertos en la materia; para esto se uso el
formato de validez de expertos y la ficha de contenido de validez del instrumento

proporcionados por la UCV.
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Tabla 2

Resultados de la validez de los instrumentos.

Instrumento Experto Evaluacion Evaluacion
numerica cualitativa

Cuestionario SB 1 94 Excelente
Cuestionario RL 1 94 Excelente
Cuestionario SB 2 81 Excelente
Cuestionario RL 2 81 Excelente
Cuestionario SB 3 82 Excelente
Cuestionario RL 3 82 Excelente

Nota. Elaborado por el autor

Para probar la confiabilidad del instrumento se sometera a una prueba piloto en una
muestra (10 personas) con similares caracteristicas, pero que no pertenecen a la
poblacién objeto de estudio; se realizara el calculo mediante el coeficiente Alfa de
Cronbach cuyos valores entre 1 y 0 indican que, mientras mas cercano es el valor
a 1, representa mayor confiabilidad y cuanto mas cercano a cero indica
inconsistencia. De acuerdo con Villasis-Keever et al., (2018), la confiabilidad
determina que la escala en el instrumento al ser aplicado en otras ocasiones pero

el resultado seguiria siendo el mismo, es decir, es reproducible y consistente.

Tabla 3

Confiablidad de los instrumentos.
Instrumento N° items Resultados
Cuestionario Sindrome de Burnout 22 Alfa Cronbach: 0.934
Cuestionario Rendimiento Laboral 27 Alfa Cronbach: 0,879

Nota. Elaborado por el autor

3.5 Procedimiento.

Para aplicar los instrumentos y obtener la informacion necesaria, en primer lugar se
solicité la autorizacion del Departamento de atencidén a personas adultas mayores

del MIES, Distrito Duran. Luego de la elaboracion los instrumentos, se realizé la
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validacién por criterio de expertos en la materia y posteriormente se procedid a
solicitar un permiso para aplicar una prueba piloto y calcular la confiabilidad de los
cuestionarios. Una vez vélidos y confiables los instrumentos, se empled la
plataforma Google Form para diseflar los cuestionarios definitivos que fueron
enviados a los trabajadores del area de atencién a adulto mayor del Ministerio de
Inclusion Econdémica y Social mediante numero telefonico y correo electronico a
todos los trabajadores quienes fueron los participantes. La recoleccion de la

informacion se realizé entre el mes de mayo y junio del afio 2021.

3.6 Métodos de andlisis de datos.

La metodologia del analisis estadistico de datos de acuerdo con Huber et al.,
(2018), proporcionan una variedad de representaciones graficas de los resultados
obtenidos mediante las operaciones cuantitativas, debido a que se facilita la
identificaciéon y visualizacion de entre los datos. Una vez finalizada la recoleccion
de datos se organiza la base de datos en el programa Excel y se procede al analisis
estadistico con el Paquete Estadistico SPSS y poder determinar los resultados y
conclusiones mediante la estadistica descriptiva, los intervalos obtenidos y

comparados con el baremo determinado para cada variable.

3.7 Aspectos éticos.

Debido a que se realiz6 este estudio a personas, en este caso los trabajadores del
departamento de atencion a personas adultas mayores del MIES, fue necesario la
revision y aprobacién para que cumpla con los lineamientos éticos para poder
aplicarla. En este sentido, se respeté la voluntad y autonomia para participar en la
investigacion, razén por la cual se hizo uso del consentimiento informado, asi como
la carta de autorizacién por parte de las autoridades de las instituciones
involucradas. Se garantizé la aplicacion del Cadigo de ética en investigacion de la
UCYV (2020) para la investigacion y se aseguro un trato digno, sin que los resultados
pongan en riesgo la integridad ni se trasgredan los derechos de los trabajadores.
Para ésto se realizo el cuestionario de forma an6nima para proteger la identidad de
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cada participante y respetar la confidencialidad de los participantes y los datos

obtenidos.
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IV. RESULTADOS.

El presente estudio establecié como proposito general determinar la incidencia del
sindrome de Burnout sobre el rendimiento laboral en la atencion al adulto mayor
del Ministerio de Ministerio de Inclusion Econémica y Social, en Duran 2020, de
igual manera se formularon tres objetivos especificos con el fin de determinar la
incidencia entre las dimensiones del Sindrome de Burnout y (cansancio emocional,

despersonalizacion y realizacion personal) el Rendimiento Laboral.

Para obtener los datos que permiten demostrar la correlacion y comprobar
hipotesis, se aplicaron dos instrumentos, uno sobre el Sindrome de Burnout que
contiene 22 items y otro sobre la variable Rendimiento Laboral que esta
conformado por 27 preguntas, ambos con escala Likert. La muestra se determind
mediante el censo poblacional e incluyé la totalidad de los 55 trabajadores, con
criterios de inclusion: Personal adjunto que labora en el departamento de atencion
a personas adultas mayores, con contrato de trabajo ocasional o con
nombramiento, que tienen contacto diario y directo con los usuarios del
departamento de atencion a personas adultas mayores del MIES, Distrito Duran en
el afio 2020.

El andlisis estadistico inferencial se aplicé a ambas variables, considerando que
son variables que se miden empleando una escala de orden, la normalidad de los
datos se determin6 mediante la prueba Kolmogorov-Smirnov y para la

demostracion de hipotesis se empleo la prueba estadistica de Pearson.

Se muestran a continuacion los resultados encontrados en la presente

investigacion:
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En la tabla 4 y figura 1, se presentan los resultados obtenidos sobre los niveles del
sindrome de burnout presentes en los trabajadores del MIES en Duran, en la cual
se evidencia que una persona (1,81%) posee un nivel alto ya que cumple con todos
los sintomas de acuerdo con las dimensiones estudiadas (agotamiento emocional,
despersonalizacion y realizacion personal), mientras que 2 de los trabajadores
(3,64%) poseen un nivel medio y la mayoria (94,55%) no poseen todos los sintomas

por lo cual se puede decir que no padeces este problema.

Tabla 4

Nivel del sindrome de Burnout.

Niveles N.° %
Alto 1 1,81%

Medio 2 3,64%
Bajo 52 94,55%
Total 55 100%

Nota. Instrumento de sindrome de Burnout aplicado a trabajadores de

atencion al usuario.

Figura 1

Nivel del sindrome de Burnout
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Nota. Datos de la tabla 4.
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De acuerdo con los datos obtenidos y evidenciados en la tabla 5 y figura 2,

concerniente a las dimensiones del Sindrome de Burnout, en cuanto a la dimensién

cansancio emocional, existe un nivel alto, con porcentaje del 100%, lo que indica

gue la totalidad de los encuestados manifiestan este sintoma (55 trabajadores).

Respecto a la despersonalizacion, la totalidad de la muestra (100%) obtuvo un nivel

alto de esta dimension. Y por ultimo, la realizacién personal, con un nivel alto del

94,55%, que representa 52 trabajadores, (lo cual no cumple con todos los criterios

a considerar que padece el sindrome de burnout), el 3,64% que representa 2

trabajadores poseen un nivel medio, y el 1,81% o sea 1 empleado, padece un bajo

nivel de esta dimension.

Tabla 5

Niveles del sindrome de Burnout por dimensiones

Alto Medio Bajo
Dimensiones
N° % N° % N° %
Cansancio
_ 55 100% 0 0,0% 0 0,0%
emocional
Despersonalizacion 55 100% 0 0,0% 0 0,0%
Realizacion
52 94,55% 2 3,64% 1 1,81%((*)
personal

Nota: Instrumento de sindrome de Burnout, aplicado a trabajadores de atencion al

usuario. (*) Presentan sintomas del sindrome de Burnouit.
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Figura 2

Niveles del sindrome de Burnout por dimensiones
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Nota. Datos de la tabla 5.

En cuanto al nivel de rendimiento laboral, puede notarse en la tabla 6, figura 3, que
la mayor parte de los trabajadores poseen un rendimiento laboral excelente
evidenciado con el 92,8% de los participantes en el estudio, sin embargo una
minima fraccién (7,2%) califico tener un buen rendimiento laboral y ninguno de los

encuestados mostro tener un nivel malo.

Tabla 6
Nivel del rendimiento laboral.

Niveles N.° %
Excelente 51 92,8
Bueno 4 7,2
Malo 0 0,0
Total 55 100%

Nota. Instrumento de rendimiento laboral aplicado a trabajadores de

atencion al usuario.
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Figura 3

Nivel de rendimiento laboral.
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Nota. Datos de la tabla 6.

En lo que respecta al rendimiento laboral, mostrado en la tabla 7, figura 4, la
dimension participacion del empleado, refleja un nivel excelente que representa el
98,18% de los encuestados; asi mismo, la dimension formacién del desarrollo
profesional se ubica en un nivel excelente con un 98,18%. Finalmente la dimension
adecuacion del ambiente laboral, obtuvo un nivel excelente y se manifestd en el

83,64% de los encuestados, mientras el 16,36% obtuvo un nivel bueno.

Tabla 7
Niveles de rendimiento laboral por dimensiones.
Excelente Bueno Malo
Dimensiones
N° % N° % N° %
Participacion del
54 98,18% 1 1,82% 0 0,0%
empleado
Formacion del
54 98,18% 1 1,82% 0 0,0%
desarrollo personal
Adaptacion al
46 83,64% 9 16,36% 0 0,0%

ambiente

Nota: Instrumento de rendimiento laboral, aplicado a trabajadores de atencion al

usuario.
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Figura 4

Niveles del rendimiento laboral por dimensiones
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Nota. Datos de la tabla 7.
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Los datos representados en la tabla 8 evidencian la prueba estadistica Kolmogorov-

Smirnov que permite determinar la normalidad de los datos, de los instrumentos

aplicados, en la muestra (55) sobre el sindrome de burnout y rendimiento laboral,

obteniendo 0,198 y 0,140 respectivamente. Ademas se muestra la desviacion de

los datos para cada variable del Burnout 10,99 y rendimiento laboral 8,91 y la media

de los datos 129,82 y 121,91 respectivamente.

Tabla 8
Prueba de normalidad de datos.

Kolmogorov-Smirnov para una muestra

S. Burnout
N 55
Parametros Media 129,82
normales?® Desv. Desviacion 10,990
Maximas Absoluto ,198
diferencias Positivo ,129
extremas Negativo -,198
Estadistico de prueba ,198
Sig. asintética(bilateral) ,000¢

Rendimiento L.

55
121,91
8,916
,140
,092
-,140
,140
,009¢
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Comprobacién de hipotesis.

Objetivo General: Determinar la incidencia del Burnout sobre el rendimiento laboral

en la atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020.

Hipétesis General:
Hi: Existe incidencia directa entre el Burnout y el rendimiento laboral en la atencién
al adulto mayor del MIES, en Duran 2020.

Ho: No existe incidencia directa entre el Burnout y el rendimiento laboral en la

atencién al adulto mayor del MIES, en Duran 2020.

En la tabla 9 se muestra, la correlacion entre el Burnout y el rendimiento laboral;
segun el indice de correlacion de Pearson aplicada a la muestra se evidencié un
coeficiente de correlacion de 0,475 (moderada-regular y positiva) y un p-valor de
0,001 el cual indica que la hipétesis nula se rechaza y se acepta la hipétesis del
investigador, es decir, se manifiesta que existe una correlacién significativa
estadisticamente entre las variables del Burnout y rendimiento laboral en los
trabajadores del departamento de atencion al adulto mayor del MIES, en Duran
2020.

Tabla 9

Correlaciéon sindrome de Burnout y el rendimiento laboral.

Rendimiento Sindrome de

Laboral Burnout
Coeficiente de
, 1,000 475"
correlacion
Pearson _ )
Sig. (bilateral) - <,001
N 55 55

Nota. **La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Objetivo especifico 1: Establecer la incidencia entre el agotamiento emocional y el

rendimiento laboral en la atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020.

Hipotesis especifica 1:
Hi: Existe incidencia entre el agotamiento emocional y el rendimiento laboral en la

atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020.

Ho: No existe incidencia entre el agotamiento emocional y el rendimiento laboral en

la atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020.

En la tabla 10, al aplicar la prueba de Pearson, se evidencido que existe una
correlacion baja positiva entre la dimensién cansancio emocional y rendimiento
laboral, con un p-valor menor a 0,01 por lo que se rechaza la hipétesis nula y se
acepta la hipotesis planteada por el investigador, el cual indica que si existe
estadisticamente una correlacion entre la dimension del sindrome de Burnout,

cansancio emocional y la variable rendimiento laboral.

Tabla 10
Correlacién entre la dimensién cansancio emocional y la variable

rendimiento laboral.

Cansancio Rendimiento

Emocional laboral
Coeficiente de 1,000 ,383"™
correlacion
Pearson ) _
Sig. (bilateral) . ,004
N 55 55

Nota. **La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Objetivo especifico 2: Demostrar la incidencia entre la despersonalizacion y el

rendimiento laboral en la atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020

Hipotesis especifica 2:
Hi: Existe incidencia entre la despersonalizacion y el rendimiento laboral en la

atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020.

Ho: No existe incidencia entre la despersonalizacion y el rendimiento laboral en la

atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020.

En la tabla 11 se sefala la prueba de correlacion entre la dimension
despersonalizacion y la variable rendimiento laboral en la cual se muestra que el
coeficiente de correlacion es nula (entre 0,0 y 0,2) y el nivel de significancia (p-
valor) es mayor a 0,05. En este caso se acepta la hipotesis alternativa, rechazando
asi la planteada por el investigador debido a que no existe una correlacion
significativa entre la dimension despersonalizacion del sindrome de Burnout y la

variable rendimiento laboral.

Tabla 11

Correlacion entre la dimension Despersonalizacion y la variable rendimiento

laboral.

Despersonalizacio Rendimient
n o laboral
Coeficiente
de 1,000 ,096
correlacion
Pearson .

Sig. 485
(bilateral) ’
N 55 55
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Objetivo especifico 3: Identificar la incidencia entre la realizacién personal y el

rendimiento laboral en la atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020.

Hipotesis especifica 3:
Hi: Existe incidencia entre la realizacion personal y el rendimiento laboral en la

atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020.

Ho: No existe incidencia entre la realizacidon personal y el rendimiento laboral en la

atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020.

Los resultados de la tabla 12, sefialan que existe una correlacion significativa ya
gue el p valor indica un nivel inferior al 1%, y el coeficiente de correlacién es de
0,46. Esto indica que el nivel de confianza es superior al 99% lo que determina esta
mutua relacioén, por lo que se rechaza la hip6tesis nula y se acepta la hipétesis
planteada por el investigador en la cual se evidencia que hay estadisticamente una
correlacion significativa entre la dimension realizacion personal del sindrome de

Burnout y la variable rendimiento laboral.

Tabla 12
Correlacion entre la dimension Realizacion Personal y la variable

Rendimiento Laboral.

Realizacion Rendimiento

personal laboral
Coeficiente de 4 5y 469"
correlacion
P . :
earson Sig. (bilateral) . <,001
N 55 55

Nota. **La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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V. DISCUSION.

En la presente investigacion segun el objetivo general se buscd determinar la
incidencia del Sindrome de Burnout (SB) sobre el rendimiento laboral (RL) en
atencion al adulto mayor del MIES. Los resultados demostraron que existe una
correlacion significativa y positiva, lo que indica que las dimensiones analizadas del
Burnout, como el cansancio emocional, la despersonalizacion y la realizacion
personal inciden en el rendimiento laboral. En este sentido estos resultados
coinciden con los hallazgos de Quispe (2017), quien, en su estudio sobre Burnout
y rendimiento laboral sefiala correlacién positiva, aunque débil. Lavatti (2019)
también relacion6 el SB con el RL en trabajadores de la salud, y sus resultados
indicaron que hay una afectacion en el trabajador, lesionando su desempefio

laboral.

Se comprob6 que en los trabajadores del MIES de Duran, los niveles del burnout
fueron generalmente bajo y moderado ya que evidenciaron un alto agotamiento
emocional y despersonalizacion, y en lo que se refiere al rendimiento laboral un
nivel mayormente excelente, lo quiere decir que no ha disminuido la calidad en la
atencion en los servicios que ofrecen, ademas no se evidencian dificultades en la
realizacion de sus tareas, sin embargo esto no quiere decir que no exista el riesgo
por la exposicion continua al estrés, por lo que la institucion no debe esperar ver
disminuido el desempefio de sus trabajadores para tomar acciones preventivas,

segun afirma Castillo y Orozco (2015).

En lo que respecta a la incidencia entre las dos variables estudiadas, tedricamente
estos datos confirman lo que explica Rodriguez y Flores (2019), que cuando una
persona padece los sintomas del burnout, como frustracion y agotamiento debido
a las exigencias del trabajo llega a generar sentimientos adversos, genera una
inestabilidad productiva que se traduce en bajo rendimiento laboral. También
Castillo y Orozco (2015), Méndez (2019), y Cabezas (2016) coinciden ya que
confirmaron la relacion del Burnout con el rendimiento laboral en un contexto de

servicios de atencion al paciente y salud. Sefialan que cuando se evidencian
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sintomas de burnout, los objetivos de la organizacion se ven afectado por el bajo

desemperio de los trabajadores.

Considerando la prevalencia del SB en el personal de atencién al adulto mayor del
MIES de Duran, se encontré que la mayoria del personal (53 trabajadores) no
padece todos los sintomas del sindrome que explica Maslach (1986), quien sefiala
gue para padecer el sindrome, debe poseer alto cansancio emocional, alta
despersonalizacion y bajo rendimiento laboral, por lo que solo un trabajador cumple
con todos los indicadores para afirmar que padece esta condicidn. Estos resultados
no coindicen con los de Medina et. al., (2017), quien investigo la prevalencia del
Sindrome de Burnout en residentes de Pediatria de un hospital y cuyos datos
evidenciaron que la totalidad de los médicos residentes padecian de forma
moderada esta condicion. De acuerdo con Arias y Zegarra (2013) la prevalencia del
burnout esta asociada a las profesiones que ofrecen servicios de atencion directa
a personas, considerando de mayor nivel de riesgo las del area de la salud,
educacion, seguridad. Estas afirmaciones no se evidencian en este caso en
particular, debido a que la poblacion estudiada se encuentra dentro de estas areas,
pero no hay suficiente evidencia para determinar que la presencia del Burnout en

el personal de atencion al adulto mayor del MIES de Duran sea alarmante.

En cuanto al primer objetivo especifico, referente al establecimiento de la incidencia
entre el agotamiento emocional y el rendimiento laboral en la atencion al adulto
mayor del MIES, los resultados indican que si existe una correlacion
estadisticamente significativa, pero débil y positiva, estos resultados coinciden con
Suérez y Garcia (2021), ya que vincularon el bajo rendimiento laboral como
consecuencia del agotamiento emocional en el 40% de la muestra analizada de la
profesion de enfermeria. Sin embargo, los resultados del presente estudio no
coinciden con los encontrados por Salazar (2021), quien propuso explicar la
incidencia entre el sindrome de Burnout y rendimiento laboral en el personal de
salud y aunque demostré que existe una relacion significativa entre las variables, la
relacion entre la dimensién agotamiento emocional y rendimiento laboral no se pudo

demostrar en esa muestra.
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Respecto a la teoria, Bosqued (2008) coincide con los resultados, porque considera
gue cuando el trabajador no hace uso de los recursos emocionales para sobrellevar
la situacion de estrés, comienza un proceso en el cual las exigencias propias de su
trabajo le impiden reaccionar apropiadamente, lo que causa una fatiga o cansancio
gue afecta la mente y el cuerpo de quienes lo padecen. Esto implica la imposibilidad
de asumir nuevos retos laborales, nuevas tareas por lo que afecta perjudicialmente

el desempefio del trabajador.

Cuando se hace referencia a las dimensiones del Burnout, los datos de la presente
investigacion sefialan que la totalidad de los trabajadores del MIES de Duran
poseen alto grado de cansancio emocional y despersonalizacion, mientras que la
realizacion personal es alta, por lo que no se puede afirmar que padecen de
burnout. Esto no coindice con las afirmaciones de Marrugo et al., (2017), en su
investigacion prevalencia del Sindrome de burnout, ya que obtuvo resultados que
demostraron que solo una décima parte de los encuestados exhibieron niveles
elevados de agotamiento emocional. Contrastando con los descubrimientos de la
presente investigacion en los que la totalidad de los encuestados manifestaron altos

niveles de cansancio emocional.

En lo que respecta al segundo objetivo especifico, para demostrar la incidencia
entre la despersonalizacion y el rendimiento laboral en la atencion al adulto mayor
del MIES, los resultados indicaron que es nula. Esto quiere decir que los
trabajadores, aunque poseen actitudes de enajenamiento en las relaciones
interpersonales y con los usuarios, no afecta esto su desempeiio. El nivel de
despersonalizaciébn en este estudio fue alto, presente en la totalidad de los
encuestados, lo que quiere decir que los trabajadores del MIES, tienen actitudes de
enajenacion, poca empatia y regularmente se observan problemas interpersonales
entre comparieros y en el trato hacia las personas que atiende. Estos hallazgos
coinciden con Medina et. al.,, (2017), quien indic6 que uno de los factores
prevalentes es la despersonalizacién, al igual que Arias et al.,, (2017), quien
demostré la existencia de Burnout en trabajadores de la salud y sus resultados
arrojaron que la dimension con la presencia mas alarmante fue Ila

despersonalizacion. Todo esto se sustenta segun las afirmaciones de Maslach
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(1986) quien indica que este nivel involucra maneras negativas, cinicas, insolentes
e impersonales en el trato a otros. Estos resultados no coinciden con las
afirmaciones de Suérez y Garcia (2021) quienes sefalan que los sintomas de
despersonalizacion afectaron negativamente a casi la mitad de los trabajadores y
se vio disminuido su desempefio laboral y un bajo nivel de productividad. Tampoco
hay coincidencias con Salazar (2021), ya que, en su investigacion en el personal
de servicios sanitarios, explico que entre mayor sea el nivel de despersonalizacion,
menor es el indice de rendimiento laboral. Contrastando con los aportes tedricos,
Sanchez, (2020) tampoco coincide con los resultados del presente estudio puesto
gue relaciona directamente la despersonalizacion, como un enajenamiento que se
manifiesta en las relaciones interpersonales y que en el trabajo se vincula a la forma
de realizar sus actividades, por lo que cuando se evidencia este sintoma, es
probable que se vea disminuido el rendimiento laboral. Lo explicado por este autor

no se cumple en esta investigacion y se desconoce la razén de esta disparidad.

En cuanto al tercer objetivo especifico que buscé identificar la incidencia entre la
realizacion personal y el rendimiento laboral en la atencién al adulto mayor del
MIES, se encontrd que si existe una correlacion significativa y positiva. Estos datos
evidencian que en la muestra analizada no existe sensacion de fracaso, falta de
autoestima ni valoracion negativa sobre el propio trabajo, por lo que coincide con
los resultados de Salazar (2021) quien concluy6 que esto afecta positivamente el
rendimiento laboral. Sin embargo, estos resultados no coinciden con Romero y
Romero (2020), quienes evaluaron la prevalencia del Burnout en personal médico
residente de un Hospital publico y determinaron que la realizacion personal baja se
demostro en més de la mitad de los encuestados, al contrario que los hallazgos del

presente estudio donde esta dimensién resulté alta en la mayoria de encuestados.

En cuanto a la evaluacion del rendimiento laboral, los resultados del presente
estudio indicaron un nivel excelente en casi la totalidad de la muestra, lo que quiere
decir que han podido cumplir eficazmente las funciones y tareas inherentes a su
trabajo. Estos datos encontrados coinciden con Méndez (2019), quien encontrd que
en algunos casos el trabajador puede estar expuesto a factores de riesgo del

Burnout, sin embargo no afectar esto la calidad en la atencion en sus servicios
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porque existe un nivel de compromiso y afrontan el estrés de forma adecuada, lo
gque permite al trabajador realizar sus labores eficientemente sin afectar
negativamente su rendimiento laboral. EI aporte teérico de Chiavenato (2007),
confirma estos resultados porque define que cuando el trabajador realiza sus
actividades, dando cumplimiento a las tareas que le son encomendadas, es
eficiente y de alli se determina el nivel alto de rendimiento laboral, aportando al

desarrollo de la empresa de manera positiva.

El presente estudio evidencia limitaciones respecto a que no se evaluaron factores
como las rotaciones de horarios, las extensas jornadas de trabajo, cambios que se
produjeron en la realizacion de las actividades laborales debido a la emergencia
sanitaria durante el 2020, y que la toma de los instrumentos se realizaron después
del confinamiento y en el retorno progresivo de nuestras actividades laborales, que
podria haber alterado de alguna manera los resultados. Asi mismo otras variables
gue no se tomaron en cuenta fueron el nivel de estudios de la muestra, ya que las
competencias profesionales pueden ser un factor determinante en la forma de
afrontar el estrés y causa del sindrome de Burnout. Jaén (2014), afirma que la
competencia profesional en sus actividades laborales implica un conjunto de
habilidades y conocimientos obtenidos relacionados con los objetivos de su la
carrera profesional. Dentro de estas habilidades estdn la comunicacion
interpersonal y la ejecucion de procedimientos técnicos y cuando no se desarrollan

estas habilidades es mas probable padecer dicho trastorno.

Los aportes del presente estudio radicaron no sélo en la adaptacion del cuestionario
Maslach Burnout Inventory para el personal de atencion a usuarios adultos
mayores, sino que contribuyé con esclarecer como la prevalencia del sindrome de
burnout no ha afectado negativamente el rendimiento laboral de los trabajadores
del MIES. Aunque se determiné que hay al menos 2 trabajadores en riesgo y uno
gue padece el sindrome, la mayoria ha afrontado de manera adecuada el estrés
prolongado, el cual pudo haber sido ocasionado por las exigencias sanitarias

vividas en el transcurso del afio 2020.
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VI. CONCLUSIONES.

Primera: La incidencia del Sindrome de Burnout sobre el rendimiento laboral en la
atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020 se evidencio con el coeficiente
de correlacion que resultd 0,475 (correlacion moderada-regular y positiva) y un

indicador de confianza de p-valor de 0,001.

Segunda: La dimension agotamiento emocional se vincula directamente con el
rendimiento laboral en la atencion al adulto mayor del MIES, en Duran 2020, ya que
el p-valor menor a 0,01 y el coeficiente de correlacion de Pearson fue de 0,383 por
lo que la relacién es baja pero estadisticamente significativa.

Tercera: En cuanto a la incidencia entre la despersonalizacion y el rendimiento
laboral en la atenciéon al adulto mayor del MIES, en Duran 2020, el coeficiente de
correlacién demostré que no existe tal correlacién planteada en la hipétesis. El
coeficiente de la prueba de Pearson es nula y el nivel de significancia de p-valor es

mayor a 0,5 por lo que se rechaza la hip6tesis del investigador.

Cuarta: Por ultimo la incidencia entre la realizacion personal y el rendimiento
laboral en la atencion al adulto mayor del MIES, en Durdn 2020 quedd evidenciada
en el coeficiente de correlacion de Pearson con 0,46% se incidencia y un p-valor
menos a 1% lo que se asume es confiable este resultado y es estadisticamente
significativa, positiva y se demuestra la vinculacion entre el sentimiento de ser util
en el trabajo, la valoracién y estima propia como factores que afectan el desempefio
laboral.
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VIl. RECOMENDACIONES.

Primera: Se recomienda al Estado ecuatoriano a través del MIES, realizar
constantemente evaluaciones sobre los riesgos psicosociales a los que se exponen
los empleados publicos, especialmente el personal dedicado a brindar servicios de
atencién a los poblacién adulta mayor y todos los que laboran directamente en
atencién al usuarios, ya que es una area muy propensa a padecer estas
afectaciones y de esta manera garantizar un servicio de calidad mediante politicas

gue mitiguen la aparicion de sintomas como la despersonalizacion.

Segunda: Que el Distrito Duran que realiza convenios con organizaciones publicas
y privadas vele no sélo por el desempefio laboral, sino en funcién de disminuir esos
factores de riesgo y exposicibn constante al estrés, mediante politicas que
favorezcan el clima laboral y las relaciones interpersonales, planificacion de
actividades recreativas y respeto al tiempo libre o de ocio para que dichos

trabajadores no se sientan emocionalmente agotados por las exigencias del trabajo.

Tercera: Que el MIES vy las instituciones de convenios, deben promover, no solo la
investigacion, sino crear mecanismos para que Se ponga en practica los
conocimientos plasmados en los distintos trabajos de investigacion y como agente
de cambio social contribuir con la creacion de conciencia sobre los factores de
exposicion prolongada al estrés puede ocasionar en la vida laboral y académica y

familiar.

Cuarta: Se recomienda a estudiantes e investigadores de UCV, continuar
profundizando en los factores que afectan al personal que labora directamente en
atencion al publico, considerando las variables estudiadas ya que a mediano y a
largo plazo, el Burnout incide en el rendimiento laboral y producen dafios al

bienestar fisico y emocional.
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Anexo 1: Carta de autorizacion para recoleccion de datos del Distrito Duran —
MIES.

® MIES

Guayaquil 19 de abril del 2021

Marco Antonio Quimi Gémez
TUTOR DE ATENCION DOMICILIARIA
MIES

ASUNTO: AUTORIZACION DE INVESTIGACION A PERSONAS ADULTAS MAYORES.

Por medio del presente, en referencia al oficio remitido a esta Direccién Distrital por el Sr Marco Quimi
Gémez, de fecha 14 de marzo del 2021; se autoriza a que realice el trabajo de Investigacion en la Direccién
a mi cargo como tutor, Distrito 09D24-Durén, sobre el tema de Investigacién: Sindrome de Burnout y
su incidencia en el rendimiento laboral en la atencién y cuidado a personas adultas mayores
del Ministerio de Inclusién Econémica y Social, Distrito Duran 2020.

Esp, Sarita Vizuete Flores
DIRECCION DISTRITAL GUAYAS 3 TIPO B




Anexo 2: Captura de la toma de la encuesta Piloto.
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Anexo 3: Tabla 13. Matriz de Operacionalizacién de las Variables

despersonalizacion y
la disminucion del
desemperio personal.
Maslach C. (1) USA,
1986.

aplicacion del
instrumento de
Maslach (1986) en
los trabajadores del
departamento de
atencion al adulto
mayor del Ministerio
de Inclusion
Econdmica y Social.

distanciamiento.

Realizacion
personal.

e Entiende a las personas
gue atiende.

e Trata con efectividad los
problemas.

e Sentimiento enérgico.

e Crea con facilidad un clima
agradable en el trabajo.

e Consigue cosas valiosas
en el trabajo.

e Los problemas
emocionales son tratados
adecuadamente.

DEFINICION DEFINICION ESCALA
VARIABLES CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES MEDICION
e Sentimiento de
defraudacion.
¢ Agotamiento.
Agotamiento e Cansancio.
El sindrome de Emocional. e Desgaste.
Burnout se e Frustracion.
determinard e Exhaustividad.
. mediante el
zf? :)rnglrn;dees?r?sda de Agota_miento e Trato impersonal a otros.
L. emocional, .__ .. | eEndurecimiento emocional.
cronico, cuyos rasgos Despersonalizacion Despersonalizacion « Culbabilidad
principales son el persona uipabriidad por
Sindrome agotamiento y Realizacion problemas de otros.
de Burnout | emocional, la personal con * Actitudes frialdad y Ordinal




Rendimient
o laboral

Es el desempefio
laboral y la actuacion
gue manifiesta el
trabajador al efectuar
las funciones y tareas
principales que pide su
cargo en el contexto
laboral especifico de
actuacion en cuanto a
la participacion del
empleado, la
formacion del
desarrollo profesional
y la adaptacion al
ambiente laboral.
Mahon H. (2) Peru,
2010.

El rendimiento
laboral se medira
empleando la
participacion del
empleado, la
formacion del
desarrollo
profesional y la
adaptacion al
ambiente laboral de
los trabajadores del
departamento de
atencion al adulto
mayor del Ministerio
de Inclusion
Econdmica y Social.

Participacion del
empleado.

Planificaciéon
Responsabilidad
Iniciativa.

Formacion del
desarrollo
profesional.

Oportunidad.
Calidad del trabajo.
Cantidad de trabajo.

Adaptacion al

ambiente laboral.

Relaciones
interpersonales.
Puntualidad.
Cumplimiento de las
normas.

Ordinal

Nota. Elaborado por el autor, 2021.




Anexo 4: Instrumento de recoleccién de datos Burnout.

i UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

MBI (INVENTARIO DE BURNOUT DE MASLACH)

Género:M__ F Edad: Tiempo de servicio:

Tipo de contrato:

Ocasional Nombramiento Area de trabajo:

CONSENTIMIENTO INFORMADO.

El siguiente cuestionario trata sobre la realizacion de su trabajo y sus
sentimientos en él, y tiene como objetivo obtener informacion que sera utilizada
para sustentar la investigacion “Sindrome de Burnout y rendimiento laboral en
atencion del adulto mayor del Ministerio de Inclusion Econdémica y Social, Duran
— 2020.” El resultado del cuestionario es confidencial y anénimo, no estara
accesible para terceras personas, y se realiza Unicamente con fines académicos.

¢ Esta dispuesto/a a participar? Si No

Si esta dispuesto/a a participar, lea con atencion cada pregunta y marque con
una X la alternativa que usted crea mas conveniente.

Escala de medicion:

(0) Nunca/Ninguna vez.

(1) Casi nunca/Pocas veces al afio.

(2) Algunas veces/Una vez al mes o menos.
(3) Regularmente/Pocas veces al mes.

(4) Bastantes veces/Una vez por semana.
(5) Casi siempre/Pocas veces por semana.
(6) Siempre/todos los dias.

A. E. [1. Me siento emocionalmente agotado/a por mi trabajo.
A.E.]2. Me siento cansado al final de la jornada de trabajo.

A. E. 3. Me siento fatigado cuando me levanto por la mafiana y tengoqueira trabajar.

R. P.[4. Comprendo facilmente cémo se sienten mis adultos/as mayores.

5. Creo que trato a algunos adultos/as mayores como si fueran objetos
impersonales.




A.E.|6. Siento que trabajar todo el dia con los adultos/as mayores me cansa.

7. Siento que trato con mucha eficacia los problemas de mis adultos/as
' mayores.

A. E.|8. Siento que mitrabajo me esta desgastando.

9. Siento que estoy influyendo positivamente através de mitrabajo en la vida de
' ofras personas.

10. Siento que me he vuelto méas insensible con la gente desde que ejerzo el
cargo de técnico de atencién a personas adultos/as mayores.

11. Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo emocionalmente.

.|12 Me siento con mucha energia en mi trabajo.

E.|13 Me siento frustrado/a en mi trabajo.

>|»|m|o| o
)

E.|14. Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.

15. Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a mis adultos/as
mayores.

o

A.E.[16. Siento que trabajar directamente con personas me produce estrés.

17. Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis
' adultos/as mayores.

Y
o

.|18. Me siento motivado después de trabajar con mis adultos/as mayores.

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

>|
m

.[20. Me siento como si estuviera al limite de mis posibilidades.

21. Siento que en mi trabajo manejo los problemas emocionales de forma

R.P
adecuada.

D. [22. Siento que los adultos/as mayores me culpan de algunos de sus
problemas.

A E. AGOTAMIENTO EMOCIONAL.
D. DESPERSONALIZACION.
R P. REALIZACION PERSONAL.

Baremo de mediciéon del Sindrome de Burnout

Niveles  Agotamiento Despersonalizacion Realizacion
emocional personal
Alto 27-54(%) 10-30(*) 40-56
Medio 19-26 6-9 34-39
Bajo 0-18 0-5 0-33(%)

Nota: (*) Sintomas del sindrome de Burnout.



Anexo 5: Instrumento de recoleccién de datos Rendimiento Laboral.

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

CUESTIONARIO DE RENDIMIENTO LABORAL

CONSENTIMIENTO INFORMADO.

El siguiente cuestionario trata sobre el desempefio laboral y la actuacion que
manifiesta el trabajador al efectuar las funciones y tareas principales que pide su
cargo en el contexto laboral especifico de actuacion en cuanto a la participacion
del empleado, la formacion del desarrollo profesional y la adaptacion al ambiente
laboral. Tiene como objetivo obtener informacidén que sera utilizada para sustentar
la investigacion “Sindrome de Burnout y rendimiento laboral en atencion del
adulto mayor del Ministerio de Inclusién Econémica y Social, Duran — 2020.” El
resultado del cuestionario es confidencial y an6nimo, no estara accesible para
terceras personas y se realizara unicamente con fines académicos.

¢ Esta dispuesto/a a participar? Si No

Si esta dispuesto/a a participar, lea con atencion cada pregunta y marque con
una X la alternativa que usted crea mas conveniente.

Escala de medicion:

S Siempre 5
CS Casi siempre | 4
AV A veces 3
CN Casinunca | 2

N Nunca 1

Usted como trabajador/a participa en todos los eventos.

Su jefe participa con los demas comparieros en conjunto.

Usted ha demostrado a los demas trabajadores los resultados de su trabajo.
Usted tiene las ganas de actuar e incentivar al grupo de trabajo.

Como trabajador/a participa con los demas compafieros.

Usted soluciona problemas inmediatamente en su trabajo.

Usted comparte sus conocimientos laborales en beneficio de sus
comparieros.

8 |Usted aplica los valores institucionales en su puesto de trabajo.

Usted mantiene una actitud positiva ante los cambios que se generan en la
organizacion

OO~ |[W|IN| P




10 [En el grupo de trabajo tu compafiero/a te guia en tus dificultades.

11 |Usted dia a dia realiza diferentes trabajos para alcanzar sus objetivos.
12 |Usted en el &rea que trabaja se siente comodo/da.

13 |Usted como trabajador/a aprecia y se identifica con su institucién.

14 |Usted como trabajador/a cumple con la responsabilidad en su area.

15 [Usted cumple con el horario establecido de la institucion.

16 [Su jefe le ofrece opiniones favorables para el trabajo.

Como trabajador/a tiene la capacidad de desarrollar las actividades en su
area.
18 |Como trabajador/a se siente comodo/a en su &rea de trabajo.

___PPIMENSION: ADECUACION/AMBIENTEDETRABAJD. [ | [ ] [ |
19 [Su jefe supera las dificultades que se le presentan en su area de trabajo.
20 |Como trabajador/a asume todos cambios que se presentan en su trabajo.
21 |Usted como trabajador/a enfrenta las competencias de los demas.

22 |Su jefe se muestra satisfecho en el lugar de trabajo a diario.

Usted esta satisfecho/a con las condiciones fisicas (iluminacion,
temperatura, colores) de su area de trabajo.
24 |Como personal de trabajo ha cumplido con su meta trazada durante el mes.

25 |Usted cuando el jefe esta ausente asume el cargo de la oficina.
26 |Su jefe le dio pautas para la ejecucion del trabajo cuando esté ausente.
27 |Su jefe forma grupos de trabajo con los compafieros de la institucion.

17

23

Baremo de medicion del rendimiento laboral.

Niveles Rendimiento Participacion Formacion del ~ Adecuacion al

laboral del empleado desarrollo ambiente
profesional laboral
Excelente 99 - 135 34 -45 34 -45 34 -45
Bueno 63 - 98 22 - 33 22 - 33 22 - 33

Malo 27 - 62 9-21 9-21 9-21




Anexo 6: Validacion de expertos.

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FICHA DE EXPERTO (1)

Sindrome de Burnout y rendimiento laboral en atencién del adulto mayor del Ministerio de Inclusidon
Econoémica y Social, Durdn — 2020.

FICHA DE EVALUACION DEL INSTRUMENTO: MBI (INVENTARIO DE BURNOUT DE MASLACH)

T

! Deficiente | Regular Buena Muy Buena Excelente

Indicadores | Criterios 0-20 5 21.40 a1- 60 61- 80 81- 100 . OBSERVACIONES
B8 | B

& [11 [ 16 (21 28 [ 31 [ [ 47 (A6 [ 51 (BB [ 61 [ 88 [ 71 (]

L=

ASPECTOS DE VALIDACION

78 | 8
B0 (85 w0 [ e8| 100

10 | 15 (20 {28 ' 30 | 38 |40 | 4§ |80 | 88 |80 | 65 | 7O | 75 | 89

TEsta [ i
| formulado [
1.Claridad con un - 94
lenguaje

apropiado

e _

Esta

. expresado en
conductas

' observables

2.0bjetividad

Adecuado al T
enfoque |

| tedrico | i
3.Actualidad abordado en [ e |
la o
| investigacion | i




4,0rganizacion

Existe una
organizacién
légica entre
sus items

5.Suficiencia

Comprende
los aspectos
necesarlos en
cantidad y
calidad.

6.Intencionaldiad

Adecuado
para valorar
las
dimensiones
del tema de la
investigacién

7.Consistencia

Basado en
aspectos
tedricos-
cientificos de
la
investigacion,

8.Coherencia

. Tiene relacién
' entre las
variables e
' indicadores

9.Metodologla

| La estrategia
! responde a la
| elaboracién

NN

INEEE—— .




R

INSTRUCCIONES: Este instrumento, sirve para que el EXPERTO EVALUADOR evalle la pertinencia, eficacia del Instrumento que se estd
validando. Debera colocar la puntuacion que considere pertinente a los diferentes enunciados.

mengesen | | | [ L] [[T]]1]]

Fecha :10/06/2021

Evaluacién numérica :94
Evaluacién cualitativa : Excelente

DETATO 120 QUSALOUANENTAMIS) Mgt 1028-2020-2242055
 1OSPITAL JAME ROUDOS ABURERA) 10 DI1: 120611170-8

GS. Willian E. Bafios Ledn| Teléfono: 0992185738

111708 E-mall: williamb_88@hotmail.com
O G, L HOSPITALBASICO




i UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
FICHA DE EXPERTO (2)

Sindrome de Burnout y rendimiento laboral en atencidn del adulto mayor del Ministerio de Inclusion Econdmica y
Social, Duran - 2020.

FICHA DE EVALUACION DEL INSTRUMENTO: MBI (INVENTARIO DE BURNOUT DE MASLACH)

Deficiente Regular Buena Muy Buena Excelente
0-20 21-40 41 - 60 61-80 81-100
ASPECTOS DE VALIDACION 517015 |20 | 25 [0 |35 |40 | 45 |50 %5 | 60 |65 | 70| 75 [0 | 85 | 90 95 | 205
Esta X NINGUNA

formulado
1.Claridad con un
lenguaje
apropiado
Esta
expresado en
conductas
observables
Adecuado al
enfoque
tedrico
abordado en

Indicadores Criterios OBSERVACIONES

X NINGUNA

2.0bjetividad

X NINGUNA

3.Actualidad




la
investigacion

4.0rganizacion

Existe una
organizacién
légica entre
sus items

NINGUNA

5.Suficiencia

Comprende
los aspectos
necesarios en
cantidad y
calidad.

NINGUNA

6.Intencionaldiad

Adecuado
para valorar
las
dimensiones
del temadela
investigacion

NINGUNA

7.Consistencia

Basado en
aspectos
tedricos-
cientificos de
la
investigacion.

NINGUNA

8.Coherencia

Tiene relacidn
entre las
variables e
indicadores

NINGUNA

9.Metodologia

La estrategia
responde a la

NINGUNA




elaboracion
de la
investigacion

INSTRUCCIONES: Este instrumento, sirve para que el EXPERTO EVALUADOR evalue la pertinencia, eficacia del Instrumento que se estd
validando. Deberd colocar la puntuacién que considere pertinente a los diferentes enunciados.

Fecha :29/05/2021

. I
. <
Evaluacién numérica LY i~ // : 81
Evaluacién cualitativa { : Excelente

Dra..: Marina Cajan Villanueva
CEP: 2145

ORCID: 0002-1559-4556
Cédula o DNI: 16419378
Teléfono: 996055257

E-mail: mcajan48@yahoo.es




i UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FICHA DE EXPERTO (2)

Sindrome de Burnout y rendimiento laboral en atencion del adulto mayor del Ministerio de Inclusion Economicay
Social, Duran - 2020.

FICHA DE EVALUACION DEL INSTRUMENTO: CUESTIONARIO DE RENDIMIENTO LABORAL

Deficiente Regular Buena Muy Buena Excelente

0-20 21-40 41 - 60 61 -80 81-100
016 |11 16| 21| 26 | 31 | 36 | 41 | 46 | 51 | 56 | 61 | 66 | 71 | 76 | 81 ] 86 | 91 | 9
ASPECTOS DE VALIDACION 510 | 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65 | 70 | 75 | 80 | 85 | 90 | 95 | 100

Esta X NINGUNA

Indicadores Criterios OBSERVACIONES

formulado
1.Claridad con un
lenguaje
apropiado
Esta X NINGUNA

expresado en
conductas
observables
Adecuado al X NINGUNA
enfoque
tedrico
abordado en
la
investigacion

2.0bjetividad

3.Actualidad




4.0rganizacién

Existe una
organizacién
légica  entre
sus items

NINGUNA

5.Suficiencia

Comprende
los aspectos
necesarios en
cantidad y
calidad.

NINGUNA

6.Intencionaldiad

Adecuado
para valorar
las
dimensiones
del tema de la
investigacion

NINGUNA

7.Consistencia

Basado en
aspectos
tedricos-
cientificos de
la
investigacion.

NINGUNA

8.Coherencia

Tiene relacion
entre las
variables e
indicadores

NINGUNA

9.Metodologia

La estrategia
responde a la
elaboracién

NINGUNA




de la
investigacion

INSTRUCCIONES: Este instrumento, sirve para que el EXPERTO EVALUADOR evalue la pertinencia, eficacia del Instrumento que se esta
validando. Deberd colocar la puntuacién que considere pertinente a los diferentes enunciados.

Fecha :29/05/2021

: Wl
., .. ) e T
Evaluacién numérica K/ Gidies / : 81
Evaluacion cualitativa . : Excelente

Dra..: Marina Cajan Villanueva
CEP: 2145

ORCID: 0002-1559-4556
Cédula o DNI: 16419378
Teléfono: 996055257

E-mail: mcajan48@yahoo.es




i UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FICHA DE EXPERTO (3)

Sindrome de Burnout y rendimiento laboral en atencion del adulto mayor del Ministerio de Inclusion Economicay
Social, Duran - 2020.

FICHA DE EVALUACION DEL INSTRUMENTO: MBI (INVENTARIO DE BURNOUT DE MASLACH)

Deficiente Regular Buena Muy Buena Excelente

0-20 21-40 41 - 60 61 - 80 81-100
0]6 [11[16[21[26[31]36 |41 [46[51[56|61[66]71][76]|81][86][91][096
510 [15 [ 20 [ 25 [30 [ 35|40 |45 [ 50 [ 55 [ 60 [ 65 [ 70 | 75 | 80 | 85 | 90 | 95 | 100

Indicadores Criterios OBSERVACIONES

ASPECTOS DE VALIDACION

Esta
formulado
1.Claridad con un
lenguaje
apropiado
Esta
expresado en
conductas
observables
Adecuado al
enfoque

. tedrico 85
3.Actualidad abordado en

la

investigacion

76

2.0bjetividad 76




4.0rganizacién

Existe una
organizacion
légica  entre
sus items

85

5.Suficiencia

Comprende
los aspectos
necesarios en
cantidad y
calidad.

80

6.Intencionaldiad

Adecuado
para valorar
las
dimensiones
del tema de la
investigacion

85

7.Consistencia

Basado en
aspectos
tedricos-
cientificos de
la
investigacion.

85

8.Coherencia

Tiene relacion
entre las
variables e
indicadores

85

9.Metodologia

La estrategia
responde a la
elaboracién

85




de la
investigacion

INSTRUCCIONES: Este instrumento, sirve para que el EXPERTO EVALUADOR evalue la pertinencia, eficacia del Instrumento que se estd
validando. Debera colocar la puntuacién que considere pertinente a los diferentes enunciados.

Fecha: 2 junio 2021

Evaluacién numérica: 82
Evaluacion cualitativa: Excelente
Mgtr.: Dra. Isabel Grijalva Grijalva.
Cédula o DNI: 0908122674.
Teléfono: 0999960544,
E-mail: isa_gri_sept@hotmail.com
L £
"'-H_ L ,J_ji-rfﬂ' i
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i UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FICHA DE EXPERTO (3)

Sindrome de Burnout y rendimiento laboral en atencion del adulto mayor del Ministerio de Inclusion Economica y
Social, Duran - 2020.

FICHA DE EVALUACION DEL INSTRUMENTO: CUESTIONARIO DE RENDIMIENTO LABORAL

. . Deficiente Regular Buena Muy Buena Excelente
Indicadores Criterios 0-20 21.- 40 41- 60 61- 80 81 - 100 OBSERVACIONES

ASPECTOS DE VALIDACION 5120 15 |20 [ 25 | 30| 35 |40 | 45 |50 |85 |60 |65 | 70|75 [0 85 | 's0 o6 | 100
Esta
formulado

1.Claridad con un &
lenguaje
apropiado
Esta
expresado en

2.0bjetividad 85

conductas
observables
Adecuado al
enfoque
tedrico
3.Actualidad 85
abordado en
la

investigacion




4.0rganizacién

Existe una
organizacién
légica entre
sus items

85

5.Suficiencia

Comprende
los aspectos
necesarios en
cantidad y
calidad.

80

6.Intencionaldiad

Adecuado
para valorar
las
dimensiones
del tema de la
investigacion

81

7.Consistencia

Basado en
aspectos
tedricos-
cientificos de
la
investigacion.

81

8.Coherencia

Tiene relacion
entre las
variables e
indicadores

81

9.Metodologia

La estrategia
responde a la
elaboracién

81




de la
investigacion

INSTRUCCIONES: Este instrumento, sirve para que el EXPERTO EVALUADOR evalue la pertinencia, eficacia del Instrumento que se estd
validando. Debera colocar la puntuacién que considere pertinente a los diferentes enunciados.

Fecha: 2 junio 2021

Evaluacion numérica: 82
Evaluacion cualitativa: Excelente

Magtr.: Dra. Isabel Grijalva Grijalva.
Cédula o DNI: 0908122674.
Teléfono: 0999960544,

E-mail: isa_gri sept@hotmail.com
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Anexo 7:

Tabla 14.
Prueba de confiabilidad del cuestionario de Sindrome de Burnout escala total.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos

,934 22

Los resultados de la prueba de confiabilidad a través del piloto aplicado a 10
personas nos da como producto un Alfa de Cronbach considerable (,934) por lo que
se puede aplicar a la muestra de estudio (Gonzalez y Pazmifio, 2015).

Tabla. 15
Estadisticas de total de elemento.
Varianza de Alfa de
Media de escala escala si el Correlacion total ~ Cronbach si el

si el elemento elemento se ha de elementos elemento se ha

se ha suprimido suprimido corregida suprimido
11 119,7000 303,344 772 ,928
12 119,7000 322,900 ,507 ,933
13 119,6000 313,600 ,678 ,930
14 119,8000 287,511 ,895 ,925
15 118,9000 320,767 , 763 ,931
16 119,0000 315,333 ,946 ,929
17 120,2000 290,622 ,802 ,927
18 124,1000 354,544 -,630 ,943
19 119,6000 301,822 ,782 ,928
110 119,3000 300,233 778 ,928
111 124,0000 346,667 -,179 ,947
112 119,8000 291,956 , 707 ,929
113 119,0000 321,111 ,698 ,931
114 119,7000 321,344 ,697 ,931
115 119,3000 296,456 ,927 ,926
116 119,3000 318,678 773 ,931
117 119,5000 288,722 ,948 ,924
118 119,3000 293,122 ,941 ,925
119 119,1000 303,878 , 748 ,929
120 122,0000 319,111 ,163 ,947
121 119,7000 284,011 ,941 ,924

122 119,1000 310,100 ,931 ,928




Anexo 7:

Tabla 16.

Prueba de confiabilidad de las dimensiones de la escala del Sindrome de Burnout.

Demisiones Alfa Interpretacion
Cansancio emocional 711 Alta
Despersonalizaciéon ,682 Alta
Realizacion personal ,958 Muy alta




Anexo 8:

Tabla 17.
Prueba de confiabilidad del cuestionario de Sindrome de Rendimiento Laboral
escala total.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
N de elementos
Cronbach

,879 27

Los resultados de la prueba de confiabilidad a través del piloto aplicado a 10
personas nos da como producto un Alfa de Cronbach considerable (,879) por lo que
se puede aplicar a la muestra de estudio (Gonzalez y Pazmifio, 2015).

Tabla 18.
Estadisticas de total de elemento.
Varianza de Alfa de
Media de escala escala si el Correlacion total ~ Cronbach si el

si el elemento elemento se ha de elementos elemento se ha

se ha suprimido suprimido corregida suprimido
11 115,5000 74,722 ,524 ,873
12 115,2000 73,289 ,875 ,867
13 115,5000 75,833 ,425 ,875
14 115,4000 76,044 ,390 ,876
15 115,4000 74,044 ,785 ,869
16 115,5000 75,611 ,648 ,872
17 115,3000 74,011 ,557 ,872
18 115,2000 75,289 ,640 ,871
19 115,2000 73,289 ,875 ,867
110 115,5000 72,722 ,705 ,868
111 115,2000 77,067 ,436 ,875
112 115,0000 76,222 ,664 ,872
113 115,2000 73,511 ,608 ,871
114 115,0000 76,222 ,664 ,872
115 115,0000 76,222 ,664 ,872
116 115,2000 73,511 ,608 ,871
117 115,1000 76,544 ,534 ,874
118 115,0000 76,222 ,664 ,872
119 115,3000 72,011 , 731 ,867

120 115,2000 75,067 ,666 ,871



121 115,4000 75,156 ,655 ,871

122 115,2000 73,289 ,875 ,867
123 115,4000 79,378 ,114 ,883
124 115,1000 74,767 ,753 ,870
125 117,3000 98,456 -, 745 ,925
126 115,8000 75,289 ,205 ,889
127 115,7000 70,900 444 ,878

Anexo 9:
Tabla 19.

Prueba de confiabilidad de las dimensiones de la escala de Rendimiento Laboral.

Demisiones Alfa Interpretacion
Participacion del 925 Muy alta
empleado
Formacion de desarrollo 882 Muy alta
personal
Adecuacion/ambiente del 465 Moderada
trabajo




Anexo 10. Tablas demograficas de la muestra de 55 trabajadores del MIES.

Segun la informacion obtenida, el mayor rango de edad se encuentra entre los 21
y 30 afios con el 40%, seguido del 28% quienes indicaron tener edades entre 31y
40 afos. Los porcentajes minoritario son edades entre 41-50 y 51-60 con igual
fraccion 15% cada uno, y por ultimo el 2% posee una edad mayor a 61 afios.

Tabla 20.
Edad.
Edad Frecuencia Porcentaje
De 21 a 30 afios 22 40%
De 31 a 40 afios 16 28%
De 41 a 50 afios 8 15%
De 51 a 60 afos 8 15%
De 61 a 70 afos 1 2%
Total general 55 100%

Nota. Elaborado por el Autor.

Figura 5.
Edad de los trabajadores del Departamento de atencién al adulto
mayor del MIES, Distrito Duran 2020.

M De 21 a 30 afios
m De 31 a 40 afios
M De 41 a 50 afios

De 51 a 60 afios

M De 61 a 70 aios

Nota. Datos de la tabla 20.



En cuanto al género de los encuestados, el 82% pertenecen al género femenino,

mientras que el 18% sefialé género masculino.

Tabla 21.
Género.

Género Frecuencia Porcentaje
Femenino 45 82%
Masculino 10 18%

Total general 55 100%

Nota. Elaborado por el Autor.

Figura 6.
Género de los trabajadores del Departamento de atencion al adulto
mayor del MIES, Distrito Duran 2020.

B Femenino

B Masculino

Nota. Datos de la tabla 21.



Los datos obtenidos en la encuesta indican que el 83% de la muestra analizada
posee entre 1 y 5 afios de servicio en el Departamento de atencion al adulto mayor
del MIES, seguido del 13% quienes sefalaron estar en el rango de entre 7 y 10
anos, y sélo un 4% entre 11 y 20 afios de antigliedad en sus puestos de trabajo.

Tabla 22.

Afos de servicio.
Afos de servicio Frecuencia Porcentaje

De 1 a 5 afios 46 83%
De 6 a 10 afos 7 13%
De 11 a 15 afios 1 2%
De 16 a 20 afios 1 2%

55 100%

Total general

Nota. Elaborado por el Autor.

Figura 7.

Afos de servicio de los trabajadores del Departamento de atencion
al adulto mayor del MIES, Distrito Duran 2020.

B De 1a5afios
B De 6 a 10 ahos
B De 11 a 15 anos

De 16 a 20 afios

Nota. Datos de la tabla 22



La totalidad de los encuestados (100%) manifestaron tener un contrato de tipo

ocasional.

Tabla 23.

Tipo de contrato.
Tipo de contrato Frecuencia Porcentaje

Ocasional 55 100%
Total general 55 100%

Nota. Elaborado por el Autor.
Figura 8.

Tipo de contrato de los trabajadores del Departamento de atencién
al adulto mayor del MIES, Distrito Duran 2020.

M Ocasional

Nota. Datos de la tabla 23.



La totalidad de los encuestados indicaron que pertenecen al area de atencién al

adulto mayor del MIES, Distrito Duran.

Tabla 24.
Areg de trabajo
Area de trabajo Frecuencia Porcentaje
Adulto Mayor 55 100%
Total general 55 100%

Nota. Elaborado por el Autor.

Figura 9.
Area de trabajo de la muestra.

B Adulto Mayor

Nota. Datos de la tabla 24.



