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Resumen

El presente trabajo investigativo tuvo como objetivo general determinar la relacion
y el grado de influencia de la cultura organizacional sobre el sindrome de burnout
del personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades
Abel Gilbert Ponton. Para logro de dicho objetivo, el estudio se fundamenté en una
investigacion con enfoque de caracter cuantitativo, con proposito comparativo, de
tipo béasica. La poblacion estuvo conformada por 100 profesionales del area de
enfermeria que laboran en el hospital objeto de estudio; asimismo se aplicé una
muestra a 80 individuos a quienes se les realiz6 una encuesta para la obtencién de
informacion. Los resultados demostraron que la cultura organizacional influye
inversa y significativamente en el sindrome de burnout (Rho=-.653; P=0.000). Por
otro lado, todas las dimensiones de cultura organizacional se relacionan
inversamente con el sindrome de burnout, mayormente las capacidades directivas
(-.597), el reconocimiento (-.591) y la identidad (-.563). En conclusion, a mayor
cultura organizacional se genera una reduccion de los niveles del Sindrome de

Burnout.

Palabras Clave: Sindrome burnout, cultura organizacional, agotamiento.
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Abstract

The general objective of this research work was to determine the relationship and
the degree of influence of the organizational culture on the burnout syndrome of the
nursing staff in the emergency area of the Abel Gilbert Pontén Specialty Hospital.
To achieve this objective, the study was based on a research with a quantitative
approach, with a comparative purpose, of a basic type. The population was made
up of 100 professionals from the nursing area who work in the hospital under study;
Likewise, a sample was applied to 80 individuals who were surveyed to obtain
information. The results showed that the organizational culture inversely and
significantly influences the burnout syndrome (Rho = -. 653; P = 0.000). On the other
hand, all dimensions of organizational culture are inversely related to the burnout
syndrome, mainly managerial capacities (-.597), recognition (-.591) and identity (-
.563). In conclusion, the greater the organizational culture, a reduction in the levels

of the Burnout Syndrome is generated.

Keywords: Burnout syndrome, organizational culture, exhaustion.
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I. INTRODUCCION

El Sindrome de Burnout (SB) es determinado como una objecién que expone la
persona ante el estrés laboral de caracter cronico reflejado por conductas y
emociones negativas hacia los individuos con los que colabora, incluyendo la
funcion del profesional; este sindrome provoca un estado animico de agotamiento;
y es mas repetitivo en los profesionales sanitarios (Rendén et al., 2020). Por otra
parte, el burnout se compone de tres dimensiones, la primera es el agotamiento
emocional desencadenando fatiga tanto fisica, como psicolédgica; seguido, la
despersonalizacion que crea conductas y objeciones negativas; finalizando en la
baja realizacion personal, como autoestima, fracaso, decepcion hacia el mismo

individuo, los éxitos personales y hasta profesionales (Cruz & Su, 2017).

Por lo general, los profesionales de salud a nivel mundial son estimados como los
individuos méas comprometidos a grandes escalas de estrés laboral, evidenciado en
la manifestacion del sindrome de burnout. Este trastorno hace alusion a respuestas
de la persona ante una exhibicion extensa de riesgos emocionales e
interpersonales en el campo laboral y se efectla, principalmente, en profesionales
asociados a la ayuda humanitaria y el trato con usuarios del servicio. Segun la teoria
de Maslach se representa por la existencia de sensaciones de agotamiento y baja
realizacion personal (Merino et al., 2018). En Italia el estudio de Chirico indic6 que
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) desde hace algun tiempo lo considera
como parte de la lista de enfermedades (Chirico, 2017)

En la actualidad dado a la nueva crisis mundial de salud denominada Covid-19 ha
provocado que los niveles de estrés y agotamiento en el personal de salud sean
mas elevados. En América Latina una de las mayores preocupaciones durante este
tiempo de pandemia ha sido la sobre carga laboral y los bajos déficits existentes en
el area de salud que se han encontrado durante la alta demanda poblacional
existente hoy en dia por la nueva pandemia. El Covid-19 ha sido considerado uno
de los mayores desafios que ha enfrentado el mundo a lo largo de su historia; dando
como resultados una gran serie de problemas especialmente en el personal de
salud quienes por la gran presion de su trabajo diario han presentado problemas

de ansiedad, depresion, estrés, agotamiento, ansiedad, cambios en sus conductas



y comportamientos organizacionales. Todo esto relacionado con los altos indices
del sindrome burnout existentes hoy en dia por la situacion mundial de salud que
se esta viviendo. Por ello, se recalca el nivel de importancia de hacer frente a esta
situacién y estudiar de manera constante dicha problemética para tratar de mermar

la situacién mediante estrategias de mejora (Raudenska et al., 2020).

Por otro lado, la cultura organizacional es la agrupacion de juicios ideoldgicos que
perjudica las conductas profesionales de un cierto colectivo definiendo el método
de uso de los trabajadores; es decir, la cultura organizacional induce la apreciacién
y analisis de los colaboradores respecto a las actividades que ejecuten dentro de
la empresa, evidenciando la manera decisiva de trabajar, sus habitos y sus
comportamientos (Diaz et al., 2020). La parte operativa de la cultura organizacional,
recae en la exhibicion de diferenciaciones entre las organizaciones, la emisién de
una razon de ser en cuanto al equipo de la organizacién, la estabilidad del sector
social y, por altimo, el comportamiento en conjunto con las actitudes de los
trabajadores (Arboleda & Lopez, 2017).

En Espafa el estudio de Gutiérrez y Herrera establecieron que basados en el
modelo de Maslach, identificaron la aparicion del Sindrome de Burnout en los
profesionales de enfermeria, manifestando que hay un vinculo entre los niveles de
agotamiento emocional, el sufrimiento, sobrecarga laboral, recelo en el tratamiento,
inconvenientes con los rangos, preparacion deficiente, inconvenientes entre el
equipo de enfermeria y otras areas por escasez de colaboradores. En cuanto a la
despersonalizacion, los niveles se encuentran relacionados con inquietudes en el
tratamiento, organizacion deficiente y dilemas entre los profesionales del area
(Gutiérrez & Herrera, 2018).

Por otro lado, En Peru el estudio de Pizarro analizo el vinculo entre las dimensiones
de los patrones del campo organizacional y la de los patrones del sindrome de
burnout en el personal sanitario, reflejando que, la dimensibn modelo
organizacional presenta vinculo negativo con las dimensiones de
despersonalizacion y el cansancio emocional;, mientras que, la dimension
capacidad humana presenta vinculo negativo con las mismas dimensiones

mencionadas anteriormente (Pizarro, 2019).



A nivel nacional, el sindrome de burnout en el personal de salud est4 en un rango
promedio del 30%; del mismo modo, se ha evidenciado que aproximadamente el
7% de los profesionales poseen un nivel elevado de agotamiento emocional, como
fatiga y fracaso, alrededor del 13% posee despersonalizacion, y cerca del 18%
sustenta un bajo grado de realizacion personal, recayendo en el déficit del

rendimiento y eficacia (Veletanga, 2017).

Mientras que en la Ciudad de México el estudio investigativo de Lépez et al. (2020)
se baso en un anadlisis bibliografico sobre la influencia de la cultura organizacional
y las jornadas laborales en el sindrome burnout presente en el personal de salud.
Para ello, se efectu6 una revision minuciosa y meticulosa de 152 articulos los
cuales estaban distribuidos entre 35 investigaciones sobre las jornadas trabajo, 61
estudios que tratan sobre el sindrome burnout y por Gltimo se tenia 56 referentes a
la cultura organizacional dentro del &rea de trabajo de manera general y en el area
de salud especificamente. Se obtuvo como resultado que en la actualidad existe un
pequefio avance de la conceptualizacion de la variable puesta en estudio; pero a
pesar de ello no se encontré un constructo que permitiera ejemplificar de mejor
forma la prevalencia e incidencia del sindrome burnout. Desde otro punto de vista
se destacé ademas que el interés en estos estudios es cada dia mas latente dentro
de las organizaciones dado al alza de investigaciones en los ultimos afios sobre
factores correlacionados al sindrome burnout como lo es el estrés laboral, el
agotamiento, entre otras incidencias que suelen intervenir de manera paulatina y
directa. Con todo esto se demostré que si existe una relacion significativa entre las
variables; por eso se recalca el nivel de importancia en estudiar dichos factores
para disminuir la presencia de posibles probleméticas que puedan afectar el
bienestar de los colaboradores especialmente cuando del personal de salud se
refiere (Lépez et al., 2020).

Ademas, en Polonia el trabajo de Szara et al. (2018) tenia como objetivo principal
determinar mediante una revision literaria la cultura organizacional en el area de
salud desde los afios 60 hasta el periodo 2017. Los resultados obtenidos pudieron
afirmar que las investigaciones referentes a la cultura organizacional han otorgado
mas de una docena de sistemas de evaluacion para esta variable en particular

donde los principales objetos de estudio han sido las enfermeras y los médicos en
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general. Entre los estudios encontrados se evidencié asociacion de la cultura
organizacional con otras tematicas como la psicologia, la cual se vinculaba con el
entorno laboral en que se desenvuelve el trabajador; otra temética fue una gestion
democrética la misma que resulta beneficiosa ya que todos los trabajadores pueden
dar su punto de vista sin ser juzgados. A su vez, se incluyé el clima laboral; la
satisfaccion y calidad percibida por el usuario; el nivel de agotamiento laboral el
cual hace referencia a la sobrecarga que se posee y su influencia de manera
significativa en el accionar de los colaboradores; el sindrome burnout que alude
sobre los niveles de estrés, agotamiento fisico y mental; entre otros (Szara et al.,
2018).

Dentro de la zona de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert
Pontdbn de Guayaquil, los procesos Yy actividades diarias suelen ser
extremadamente estresantes y con gran carga laboral, debido a la demanda de
pacientes y ambiente laboral, provocando agotamiento, cansancio y diversos
cambios de conductas y actitudes en los trabajadores sanitarios. En este sentido,
en el colaborador se ve reflejado en aspectos como su salud fisica y emocional,
percepcion de su trabajo y las relaciones sociales laborales.

Basandose en lo identificado, se formula la siguiente problemética ¢Cual es el
grado de influencia que tiene la cultura organizacional sobre el sindrome burnout
del personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades
Abel Gilbert Ponton? Los problemas especificos hacen referencia a: 1. ¢ Cuales son
los niveles de prevalencia existentes en la cultura organizacional del personal de
enfermeria del area de emergencia de Hospital de Especialidades Abel Gilbert
Pontén?; 2. ¢Cual es el nivel del Sindrome Burnout presente en el personal de
enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert
Ponton?; 3. ¢ Como se relacionan las dimensiones de la cultura organizacional con
el sindrome de burnout del personal de enfermeria del area de emergencia del

Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton?

El objetivo general implica determinar la relacion y el grado de influencia de la
cultura organizacional sobre el sindrome de burnout del personal de enfermeria del

area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Pontén. Los



objetivos especificos, son: 1. Identificar la apreciacién de la cultura organizacional
en la que se desenvuelve el personal de enfermeria del area de emergencia del
Hospital de Especialidades Abel Gilbert Pontdén; 2. Determinar los niveles
prevalecientes del sindrome burnout del personal de enfermeria del area de
emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton; 3. Describir las
relaciones de las dimensiones de la cultura organizacional en el sindrome burnout
del personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades
Abel Gilbert Ponton.

Finalmente, la hipotesis general plantea: la cultura organizacional influye inversa y
significativamente en el sindrome de burnout del personal de enfermeria del area
de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton. Las hipotesis
especificas apuntan a: 1. La cultura organizacional tiene un nivel medio en el
personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel
Gilbert Pontdn; 2. El sindrome de burnout tiene un nivel alto en el personal de
enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert
Pontdn; 3. Las dimensiones de la cultura organizacional se relacionan inversamente
con en el sindrome de burnout del personal de enfermeria del &rea de emergencia

del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton. Anexo 1.

La justificacion tedrica posee como punto de partida la utilizacion de revistas
académicas indexadas. La justificacibn metodoldgica se genera al momento de
brindar un instrumento validado estadisticamente. El presente estudio investigativo
se desarrolla con el fin de analizar aspectos de la cultura organizacional y sindrome
de burnout del personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital de
Especialidades Abel Gilbert Pontén. El principal beneficiario de la investigacion se

segmenta, en el personal de enfermeria, pacientes e institucion sanitaria.



II. MARCO TEORICO

La implementacion de una exhaustiva busqueda bibliogréafica dio origen al relato de

los siguientes estudios internacionales, a continuacion:

Vésquez et al. (Colombia, 2020) en la investigacion denominada «Burnout
Syndrome and organizational justice in hospital nursing professionals third level in
the city of Medellin» formularon como objetivo principal analizar el vinculo entre la
apreciacion de justicia organizacional y el sindrome de burnout en el personal de
enfermeria. La metodologia implica la realizacion de un estudio transversal, con
una poblacién muestral de 53 profesionales de enfermeria procedentes de tres
centros de salud, evaluando las caracteristicas laborales, demogréficas, presencia
del sindrome de burnout y la percepcion sobre la justicia organizacional. Los
resultados evidenciaron que, el Sindrome de Burnout esta a un nivel del 67.9%. Los
autores observaron una significativa correlacion entre el logro personal, el
cansancio emocional y las dimensiones de justicia. Como conclusién, cerca del
67% de los colaboradores se encuentran en niveles medio/alto de Burnout
(Vasquez et al., 2020).

Por otra parte, se incluye al estudio de Gutiérrez y Herrera (Espafia, 2018) titulado:
«Sindrome de Burnout en personal de enfermeria: vinculado a indicadores de
estrés del ambiente hospitalario» cuya finalidad se baso6 en la identificacion de la
presencia del sindrome de burnout en un conjunto de enfermeros a través del
modelo de Maslach. La metodologia ejecutada partié de un analisis observacional,
tipo descriptivo, de corte transversal, la composicion de la muestra fue de 140
profesionales de enfermeria. Los resultados manifestaron que, existe un vinculo
entre los niveles de agotamiento emocional evaluado en 16.4 puntos que incluye el
sufrimiento, sobrecarga laboral, recelo en el tratamiento, inconvenientes con los
rangos, preparacion deficiente, inconvenientes entre los profesionales de
enfermeria y de otras areas por escasez de colaboradores. En cuanto al enfoque
de la despersonalizacion, la puntuacion fue de 6.7 puntos, los niveles estan
relacionados con inquietudes en la terapéutica, preparacion deficiente y dilemas

entre el equipo de enfermeria, finalmente la realizacion personal en 37.6 puntos.



Concluyendo, que los gestores sanitarios deben actuar rapidamente a fin de evitar

el avance del sindrome (Gutiérrez & Herrera, 2018).

El estudio de Pizarro (Pera, 2019) titulado «La situacion organizacional y Sindrome
de Burnout en personal asistencial de enfermeria en un hospital nivel II-1» tuvo
como objetivo analizar el vinculo entre las dimensiones de los patrones del estado
organizacional con las variables de los patrones del sindrome de burnout en el
personal sanitario. La metodologia incluyd una investigacion tipo empirica,
descriptiva correlacional a una poblacion muestral de 49 enfermeros. Los
resultados reflejaron que, la dimension modelo organizacional presenta vinculo
negativo con las dimensiones de despersonalizacidén y el cansancio emocional en
un 40%; en tanto que, la dimension capacidad humana presenta vinculo negativo
del 55% en las mismas dimensiones mencionadas anteriormente; concluyendo la

existencia de asociacion entre ambas variables (Pizarro, 2019).

La investigacion de Sandoval (Peru, 2018) titulado «Cultura organizacional en las
areas de enfermeria y obstetricia del Hospital Essalud-Alberto» se desarroll6 con el
propdsito de determinar las disimilitudes de la Cultura organizacional en los
departamentos de obstetricia y enfermeria. La investigacién fue tipo cuantitativa,
con un disefio no experimental, de corte transversal y descriptivo, la poblacién
estuvo compuesta 141 obstetras y 238 enfermeros; a través del instrumento
encuesta se gestiond la medicién de la cultura organizacional. Los resultados
evidenciaron que, para el profesional de enfermeria el nivel de cultura
organizacional fue de 89.1%. Concluyendo que, las diferencias son significativas;
sin embargo, se debe mejorar los parametros de la cultura organizacional entre

ambos involucrados para mayor éxito de la misma (Sandoval, 2018).

Por otro lado, en la investigacion de Cordoba (Argentina, 2020) titulado: «La cultura
organizacional y la satisfaccion laboral de los trabajadores médicos y enfermeros
de UCIN de una maternidad» desarrollé6 como objetivo conocer el vinculo que existe
entre la satisfaccion laboral y la cultura organizacional a partir de la apreciacion del
personal de salud (médicos y enfermeros). La metodologia aplicada fue un estudio
exploratorio, tipo descriptivo mediante un cuestionario de preguntas a una

poblacién muestral de 10 profesionales de salud. Los resultados evidenciaron que,



las actividades y funciones dentro del area con el resto de los colegas, un 50%
estima que, si existe comparierismo entre colegas, siempre y cuando el dinamismo
laboral lo requiera y, por lo general, suele ser en casos de emergencias o
repentinos. Por otro lado, en cuanto a comentarios que el trabajo puede ser grato
un 40%, ya que hacen énfasis en que dependera principalmente de con quien se
efectué la guardia, otro 40% manifiestan que el dinamismo laboral es muy rutinario.
En conclusion, se destaca la existencia de una relacion entre las variables, por
ende, se debe fortalecer los objetivos o estrategias desembocando en el trabajo en
equipo y asi evitar el individualismo o malos ambientes laborales (Cérdoba, 2020).

En el campo nacional, es necesario enmarcar analisis de estudios asociados con
la presente investigacion; por ende, se hace especial énfasis en las variables de

estudio, presentando los siguientes trabajos:

En la investigacion de Ramirez (Ecuador, 2017) denominada: «Prevalence of
burnout syndrome and association with sociodemographic and labor variables in a
province of Ecuador» se incluye el objetivo de identificar la prevalencia del SB y sus
dimensiones, al igual que las variables asociadas, en el personal de salud. La
metodologia implicada utilizé la encuesta estimando una muestra compuesta por
166 profesionales sanitarios. Los resultados arrojaron que, existe una incidencia
del 4.2% para el sindrome de burnout; por otra parte, la dimension agotamiento
emocional sostuvo una incidencia del 26.5%, despersonalizacién el 25.9% y la baja
realizacion personal un 42.2%. Los mas afectados son aquellos que efecttan largas
jornadas laborales y con gran demanda de pacientes a diario; concluyendo que, se
debe desarrollar mejores politicas sanitarias a fin de brindar seguridad en la salud

ocupacional de los profesionales (Ramirez, 2017).

Del mismo modo, en la investigacion de Vivanco et al. (Ecuador, 2018) titulada
«Burnout Syndrome in Health Professionals in public and private institutions: an
analysis in the province of Loja-Ecuador» incluyeron el objetivo de analizar el SB
en profesionales de salud de centros sanitarios privados y publicos. La metodologia
aplicada fue exploratoria y correlacional, a través de encuestas con una muestra
conformada por 35 trabajadores de salud. Los resultados manifestaron que, el

20.7% presenta agotamiento emocional, la despersonalizacion fue experimentada



en el 3.4% vy el 62.1% expreso una baja realizacion personal. Concluyendo que, se
debe dar soporte a mejores disefios e implementacion de programas que
disminuyan o eviten el desarrollo del sindrome en el sistema sanitario (Vivanco
et al., 2018).

Referente a las bases tedricas, estas involucran las variables de investigacion, las
cuales hacen referencia a la categoria dependiente e independiente. La variable
dependiente se focaliza en la cultura organizacional; mientras que, el sindrome de

burnout en el personal de enfermeria se asocia a la variable independiente.

La cultura organizacional se define en torno a las percepciones, sensaciones,
conductas, costumbres, creencias, valores, tradiciones y la manera de dinamizar e
interactuar internamente y externamente los equipos desarrollados en las
organizaciones (Cedefio & Sabando, 2021). Por lo general, para evaluar la cultura
organizacional se debe estimar la necesidad de ciertas caracteristicas que serviran
de guia y direccion en torno a los objetivos y obtencién de buenos resultados de
gestion, se recomienda que los cuestionarios sean validados estadisticamente
(Robles et al., 2018).

Otros autores definen a la cultura organizacional al conjunto de convicciones,
normas y sucesos vinculados en los integrantes de una institucién (Petracca, 2021).
La cultura organizacional posee gran relevancia en la garantizacion del éxito de una
organizacion, ya que su enfoque parte principalmente desde la identidad
institucional a los colaboradores que forman parte de la misma; ademas, dicha
dimensién otorga una vision perceptible de lo que proyecta la entidad, mediante la
segmentacion de los objetivos estratégicos, su mision, vision y todo aquel recurso
administrativo de operacion y estrategia, la cual genera sentimiento de seguridad y
confiabilidad a los colaboradores que forman parte de la institucion (Bejarano & Siu,
2017). Otras dimensiones insertadas en la cultura organizacional recaen en la
calidad, comunicacién, aporte personal, reconocimientos, capacidades directivas
como el liderazgo, interaccion, solucion de problemas, el trabajo en equipo,
finalizando en la competitividad (capacidad de gestion, recursos humanos e

internacionalizacion) (Arancibia et al., 2021).



Toda organizacion debe estar orientada en torno a la dimension de calidad para
llegar a ser competitiva, desarrollando un equilibrio con los principios del individuo,
ademas, de mantener niveles altos de expectativas, motivacion y el interés de
querer mejorar contantemente a través del tiempo (Gadolin & Andersson, 2017).
Por otro lado, este factor le permite a la organizacion satisfacer necesidades
propias y en comunidad con el fin de solucionar conflictos abrumadores para la
comunidad (Estrada et al., 2019). La comunicacion es una herramienta que debe
constituir vinculos comunicativos entre los individuos y estd perenne en cada
espacio en donde se desenvuelven los mismos; por otro lado, es considerada como
una pieza primordial en el campo de la vida laboral. Toda institucion sea sanitaria
0 no, debe considerar el uso de esta herramienta a fin de brindar mayor efectividad,
ya que, el triunfo radica en informar de forma temprana, concisa y clara, generando
que todos los integrantes del area laboral perciban el hecho de sentirse incluidos y

comprometidos (Segredo et al., 2017).

La contribucion personal se encuentra estrechamente vinculada al comportamiento
del colaborador en torno a la busqueda de los objetivos trazados; es decir, forma
parte de la estrategia individual para alcanzar y cumplir con los objetivos
organizacionales. Cada miembro de la empresa a través de las actividades que
ejecute contribuye al cumplimiento de las metas en la institucién. Posterior a
aquello, dicha contribucién se la denomina aporte laboral, por lo general, vinculada
a ciertas caracteristicas internas y externos. Por ende, es considerado como parte
de los factores necesarios para el buen desempefio dentro de la cultura

organizacional (Garcia, 2017; Wagner et al., 2019).

El reconocimiento recopila un conjunto de acciones vinculadas en torno al recorrido
profesional de cada colaborador dentro de la organizacion. Como parte, del
reconocimiento de un trabajador se incluye el salario vinculado al aumento de roles
y el posterior ascenso en el cargo laboral. El reconocimiento, es una herramienta
clave para retener el talento, ya que es imprescindible que los miembros de equipo
conozcan que su labor es importante para la organizacion y por ende, su aporte es
necesario para el triunfo de la misma. Ademas, crea lazos emocionales entre

ambos involucrados (Diaz, 2020; Hussain et al., 2019).
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Las capacidades directivas se determinan al conjunto de acciones que forma parte
de los individuos y a su vez conlleva una serie de sucesos que conducen a ciertos
resultados necesarios. Por otra parte, este factor es importante para el desarrollo
de las competencias dentro de la organizacion y su enfoque parte la capacidad
técnica y profesional, capacidad interpersonal y capacidades sociales. Los
directivos que poseen liderazgo son capaces de acoplarse tranquilamente con los
demas miembros, asumen y aceptan riesgos; ademas, se adaptan facilmente a los
cambios, y se conducen al accionar continuo hasta alcanzar el éxito, incluyendo el
aporte de ideas creativas y disminuir estados de frustracion en su equipo de trabajo,
posee la capacidad de la escucha activa cuando sea necesario (Johnson, 2018).
La competitividad incluye un conjunto de capacidades y recursos que posee la
organizacion, asi como, la manera de usar para producir acciones de gran éxito en

la misma (Heredia, 2017; Figueroa et al., 2019).

El burnout se reconoce como un sindrome de indole psicolégico determinado por
la existencia de expresiones sugerentes de cansancio emocional, baja realizacion
personal y despersonalizacion (Corredor & Sénchez, 2020). El agotamiento
emocional hace énfasis al sentimiento de darse por vencido en el desarrollo de las
responsabilidades, dado el caso, el individuo se aparta como forma de proteccion
propia; por otro lado, las conductas como desinterés afectivo, escasez de empatia
y susceptibilidad son indicadores de la variable de despersonalizacion; en tanto
que, la baja realizacion personal se relaciona con la impericia del individuo para
valorizar su propia labor, convirtiéndolo en el indicador directo de la baja autoestima

(Koppmann et al., 2021).

El agotamiento emocional agrupa estados de estrés causando tension al momento
de relacionarse con otros individuos; por lo general, los profesionales mas
afectados con esta condicién son el personal de area de salud, causado por las
modificaciones de horarios, largas horas de trabajo, falta de tiempo, por tales
motivos, este tipo de profesionales debe prestar mayor atencion en cuanto a la
salud mental y fisica (Molina & Cueva, 2017). Las variables que representan al
sindrome parten de la edad, sobrecarga laboral, experiencia laboral, estado civil,
sexo, en este punto las mujeres suelen ser estimadas como las mas vulnerables.

Actualmente, no se han identificado tratamientos puntuales para el Sindrome de
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Burnout, solamente, existen procesos terapéuticos que ayudan a la salud mental

del paciente permitiéndole un mejor rendimiento laboral (Vega et al., 2020).

El agotamiento emocional se presenta cuando existe una sobrecarga laboral o
excesos de actividades que generan un sin numero de sintomas los cuales pueden
afectar la integridad fisica, emocional y psicologica de la persona que se encuentre
dentro de esta situacion. Uno de los principales sintomas que se presentan dentro
del agotamiento emocional es la falta de motivacion en la realizacion de las tareas
laborales, dificultades para poder pensar y desarrollar las actividades de manera
adecuada y correcta, olvidos frecuentes, cansancio fisico, fatiga, entre otros
factores que afectan de manera directa la integridad del individuo (Lucefio et al.,
2020; Barello et al., 2021).

La despersonalizacion en los profesionales se asocia principalmente al desarrollo
de una identidad limitante y pobre de los individuos que le brindan atencion,
desencadenando en malos tratos y actitudes de transmitir sensaciones negativas
hacia el mismo. Enfocandose en ciertas politicas, como reglas, mando,
autoritarismo e imponencia, por lo general, los profesionales suelen culpar a los
pacientes o usuarios queriendo justificar sus reacciones o conductas (Aguagtifia &
Villarroel, 2020). Finalmente, la baja realizacién personal posee la tendencia de
medir la labor propia de manera negativa e insegura, con experiencias de

frustracién profesional y déficit de autoconcepto personal (Espinosa et al., 2020).

El sindrome de burnout se conceptualiza como una condicién emocional que se
desencadenada a partir de la carga de estrés y que particularmente impacta el
estado animico interno, actitudes y comportamiento. Algunos teoricos
conceptualizan al Burnout como fundirse. Ademas, se lo define como el "Sindrome
de cansancio por estrés”, es una condicion que posee origen desde tiempos
remotos; sin embargo, tiende a complicarse con el avance tecnolégico (Bianchini,
1997). La inquietud por el confort en el espacio laboral parte de la revolucion
industrial, cuando la expansién economica provocoé que varios ciudadanos emigren
de zonas rurales a sector urbanos, con el objetivo de mejorar y optimizar la calidad
de vida; no obstante, el ambiente no fue lo esperado, convirtiendose en un espacio

laboral miserable, cansado y desalentador (Lauracio & Lauracio, 2020).
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Del mismo modo, el psiquiatra Herbert Freudenberger en el afio 1974 evidencid en
su area laboral que el personal tenia actitudes de desinterés y desmotivadores en
el desarrollo de sus actividades; a su vez, no tenian suficiente energia
desencadenando trastornos sugestivos de ansiedad y depresion, desembocando
en el agotamiento, causado por el estrés laboral caracterizado por largas jornadas
laborales, sueldos bajos y un ambiente social exigente, dado aquellos aspectos,
Freudenberger lo denominé como burnout (Valencia et al., 2021). Sin embargo, fue
la psicologa Maslach que ejecut6 los primeros estudios creando un cuestionario de
22 items, a fin de medir ciertos factores relacionados con el sindrome en el
profesional de salud y las respuestas de colaboradores ante las diversas

condiciones de vida diaria laboral (Tuesta & Barreto, 2018).

Para implementar y desarrollar una buena cultura organizacional es indispensable
que el directivo de la organizacion se centre en evaluar constantemente ciertas
caracteristicas y atributos de personalidad en torno a los miembros de la
organizacién, ya que solo de esta manera podra contratar nuevos empleados que
vayan en sintonia con los valores de la empresa y las cualidades que se requieren
dentro de la misma. Por otra parte, en cuanto la organizacién posea bases firmes y
sélidas de cultura organizacional se las denomina como aptas y capacitadas para
enfrentar cualquier situacion de conflicto. Por tales motivos, las instituciones
siempre deben fortalecer sus estrategias, el lider debe contar con un perfily
atributos que promuevan el cambio y efectividad de los colaboradores y cada actor

involucrado en la misma (Rojas et al., 2020).

Asimismo, la cultura organizacional y el sindrome burnout estan relacionados
estrechamente, por ende, las organizaciones deben ser conscientes y considerar
cargas de trabajo sin extralimitaciones, ayudar a su colaborador en el caso que sea
necesario, efectuar reuniones periddicas donde se valorice la labor ejecutada entre
ambas partes. Ademas, es necesario que categoricen funciones y tareas,
priorizando a las mas necesarias y emergentes, fomentar relaciones con el equipo
de trabajo, ejecutar programas de interaccion y recreacion para un mejor ambiente
laboral y finalizando en el reforzamiento de la autoestima de cada colaborador con

la finalidad de mermar o evitar la presencia del sindrome (Duran et al., 2018).
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Por otro lado, la identidad es definida como el grado de afinidad que tiene el
empleador con su empresay el nivel con el cual se siente identificado e involucrado
de manera intelectual y emocional con cada una de las actividades que se realizan
dentro de la organizacion, ademas basicamente en este constructo el empleado
conoce de manera adecuada la mision, vision y objetivos organizacionales y se
siente parte de ella para poder llevar a cabo el éxito y el alcance esperado. La
facultad de poderse identificarse con la organizacion favorece de manera directa al
desempeiio y buen desenvolvimiento organizacional, ya que los colaboradores se
sienten comprometidos con su trabajo y se entregan al 100% en la realizacion de
todas sus tareas asignadas. En otros términos se dice entonces que la identidad
vincula fuertemente el compromiso que tiene un individuo con las metas, valores y
principios de la organizacion y su aspiracién por continuar formando parte de la
misma (Ghosh, 2018).

La teoria de la identidad se involucra de manera directa con el compromiso
organizacional, misma que tuvo sus inicios en el afio 1991 cuando Meyer y Allen
dieron a conocer por primera vez sus estudios investigativos donde analizaron el
compromiso organizacional o identidad en tres dimensiones como son el
compromiso de continuidad, compromiso afectivo y compromiso normativo. Siendo
asi que el compromiso afectivo es considerado como el grado de identificacion y
afinidad emocional que tiene el empleado con la empresa. Se dice ademas que
cuando existe un alto grado de afectividad en los colaboradores, las posibilidades
de que exista niveles de rotacion en el personal son casi escasas ya que su
identidad, compromiso y pasion por su trabajo lo incentiva a continuar dentro de la
organizacion; mientras que el compromiso de continuidad se da cuando el
empleado siente que debe continuar en la organizacion ya que ha invertido mucho
tiempo y esfuerzo por lo que irse solo implicaria una absoluta pérdida. Por ultimo,
el compromiso normativo que hace referencia a la lealtad existente en el empleado
aunqgue esté o no conforme con su trabajo es decir casi se siente obligado en lo
que sea pero sigue asistiendo por responsabilidad o necesidad (Mahmud et al.,
2021).
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IIl. METODOLOGIA

3.1. Tipo y disefio de investigacion

El tipo de investigacion se fundamentd en un enfoque de caracter cuantitativo, con
proposito comparativo, de tipo basica (Naupas et al., 2019). Fundamentandose en
la recopilacién de datos sobre las variables de objeto de andlisis, a fin de poder

generar conclusiones y determinar si la hipotesis inicial formulada es cumplida.

El disefio del estudio fue no experimental, bajo el marco correlacional y de corte
transversal (Rasinger, 2020). Se determiné esto, ya que el contexto de este enfoque
se focaliz6 en el campo de un proceso de investigacion, donde las variables de
estudio no involucraron modificaciones externas por parte del investigador,
causando que los sucesos sean descritos de acuerdo con la realidad definida en

un ciclo de tiempo estimado.

o1 M = Personal de enfermeria

l 01 = Observacion de la vanable Cultura Organizacional
M r 02 = Observacion de la variable Sindrome de Burnout
R = Relacion de las variables

02

Figura 1. Estructura del tipo de investigacion
3.2. Variables y Operacionalizacién

Las variables de la presente investigacion estuvieron enfocadas en la cultura

organizacional y el Sindrome de Burnout.

Variable 1. Cultura organizacional.

e Definicion conceptual: «La cultura organizacional se define a las
percepciones, sensaciones, conductas, costumbres, creencias, valores,
tradiciones y la manera de dinamizar e interactuar internamente y
externamente los equipos desarrollados en las organizaciones» (Cedefio &
Sabando, 2021; Robles et al., 2018).
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Definicion  operacional: Identidad, Calidad, Contribucién personal,
Reconocimiento.

Indicadores: Valores de identidad, Objetivos, Identidad, Tecnologia, Valores,
Metas, Preparacion de directivos, Util en la labor, Diferencia, Pieza vital,
Conocimientos y habilidades, Incentivos, Reconocimiento en la labor,
Realizacion, Valor de compafieros y subordinados, Resolucion de conflictos,
Inteligencia, Simbolos de éxito, Formacion, Comunicacion clara y concisa,
Trabajo en equipo, Programas, Conocimientos nuevos, Mejoras en equipos
e instalaciones, Insumos proporcionados, Tecnologia avanzada, Programas
de capacitaciones, Manuales, Evaluacion de desempefio, Imagen.

Escala de mediciéon: Ordinal.

Variable 2: Sindrome de Burnout.

Definicion conceptual: «El Sindrome de "Burnout” es definida como una
condicion emocional que desencadenada a partir de la carga de estrés y que
particularmente impacta el estado animico interno, actitudes vy
comportamiento, sus dimensiones, recaen en el agotamiento emocional,
baja realizacion personal y despersonalizacion » (Corredor & Sanchez,
2020; Koppmann et al., 2021).

Definicién operacional: Agotamiento emocional, baja realizacion personal y
despersonalizacion

Indicadores: Cansancio al final de la jornada, Jornada laboral cansada,
Trabajar largas jornadas supone gran esfuerzo, Quemado por el trabajo,
Frustracion por el trabajo, Limite de capacidades, Trato a los usuarios,
Insensibilidad con los usuarios, Sensacion de frio, Desinterés de lo que
ocurra con los usuarios, Culpabilidad por parte de los usuarios sobre ciertos
conflictos, Facilidad para entender, Trato efectivo de problemas, Influencia,
Desarrollo de actividades con energia, Ambiente laboral, Motivacién,
Resolucién de problemas con calma.

Escala de mediciéon: Ordinal.

La operacionalizacion de las variables se evidencia en el Anexo 2.
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3.3. Poblacion, muestra y muestreo

La poblaciéon estuvo conformada por 100 profesionales, de los cuales, 40 fueron
auxiliares y 60 licenciados en enfermeria, conformando el personal que labora en

el area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Pontén.

Los criterios de inclusion delimitados en el estudio correspondieron a los siguientes
factores: a) ser un licenciado o auxiliar de enfermeria, b) formar parte del personal
de enfermeria que labora en el area de emergencia y c) participar voluntariamente

en el desarrollo del estudio.

Por otro lado, los criterios de exclusion determinados fueron: a) laborar en otras

areas del hospital y b) no aceptar formar parte del estudio.

La muestra estuvo constituida por 80 profesionales; los criterios considerados en el
calculo de la muestra derivaron de la formula de poblacion finita, donde: N refirio al
tamafio de la poblacién que fue de 100 personas; Z el nivel de confianza que alude
al 95%, conservando un valor de 1.96; p — g indicaron las probabilidades de éxito y
fracaso, siendo del 50% en ambos casos y; d, el error maximo permitido, el cual fue
del 5%.

NXZ, 2 xpxq
n=
d2x (N—-1)+Z, xpxq

Cabe mencionar que, el muestreo aplicado fue de caracter probabilistico, bajo el
método aleatorio simple, lo que garantizé que todos los profesionales cuentan con
las mismas oportunidades de ser seleccionados y elegidos en el desarrollo del
estudio. La unidad de analisis involucré la participacion de los licenciados y
auxiliares de enfermeria que laboran en el area de emergencia del Hospital de

Especialidades Abel Gilbert Ponton.

3.4. Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos

En el presente estudio se estableci6 como técnica de recoleccién de datos la
encuesta, cuyo instrumento refirié al empleo de un cuestionario. En este ambito, se
enfatiza el uso de dos cuestionarios, donde el primero se centré en la cultura

organizacional y el segundo en el Sindrome de Burnout.
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En la siguiente tabla se evidencia la ficha técnica del cuestionario sobre cultura

organizacional.

Tabla 1. Ficha técnica del cuestionario de cultura organizacional

Indicadores

Cuestionario de cultura organizacional

Objetivo del instrumento

Lugar de aplicacion
Fecha estimada de
aplicacién
Poblacion dirigida
Tiempo estimado

Estructura del
cuestionario

Evaluar la cultura organizacional en el personal de
enfermeria del area de emergencia del Hospital de
Especialidades Abel Gilbert Ponton.

Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton.

Inicios de noviembre

Personal de enfermeria (Licenciados y auxiliares)

15 minutos

Cuestionario conformado por 30 interrogantes,
segmentadas en siete dimensiones que son: Identidad
(3 items), Calidad (4 items), Contribucién personal (4
items), Reconocimiento (4 items), Capacidades
directivas (4 items), Comunicacién (4 items) y
Competitividad (7 items). Las preguntas se
encuentran valoradas en una escala de Likert de tres
puntos que son: Siempre, A veces y Nunca.

Por otra parte, se destaca el cuestionario relacionado con el sindrome de Burnout,

cuyos parametros se evidencian en la siguiente tabla.

Tabla 2. Ficha técnica del cuestionario del Sindrome de Burnout

Indicadores

Cuestionario del Sindrome de Burnout

Objetivo del instrumento

Lugar de aplicacion
Fecha estimada de
aplicacion
Poblacion dirigida
Tiempo estimado

Estructura del
cuestionario

Identificar los niveles de Sindrome de Burnout del
personal de enfermeria del area de emergencia del
Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton
Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton

Inicios de noviembre

Personal de enfermeria (Licenciados y auxiliares)

15 minutos

Cuestionario conformado por 18 interrogantes,
segmentadas en tres dimensiones que son:
Agotamiento emocional (6 items), Despersonalizaciéon
(5 items) y Realizacién personal (7 items). Las
preguntas se encuentran valoradas en una escala de
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Likert de tres puntos que son: Siempre, A veces y
Nunca.

Para identificar los niveles de Sindrome de Burnout y cultura organizacional del
personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel
Gilbert Pontdn se utilizaron los siguientes promedios.

Tabla 3. Rango de los niveles de las variables

Variable Bajo Medio Alto
Cultura organizacional 0-0.66 0.66-1.31 1.32-2
Sindrome de burnout 0-0.66 0.66-1.31 1.32-2

Cabe mencionar que, ambos instrumentos fueron validados a través de la técnica
del juicio de expertos, contemplando la intervencion de 5 participantes
especializados en las teméticas de cultura organizacional y Sindrome de Burnout,
ademas de contar con una vasta experiencia en el campo de estudio. Los criterios
de validacion considerados corresponden a la pertinencia, claridad, suficiencia y
relevancia, factores que determinaron la validez de las encuestas previamente

delimitadas.

Por otra parte, la confiabilidad de los instrumentos se gestioné mediante una prueba
piloto a 20 profesionales de la salud, donde se midid el coeficiente Alfa de

Cronbach, cuyos resultados se establecen en la siguiente tabla.

Tabla 4. Alfa de Cronbach de los instrumentos de estudio

Estadisticas de fiabilidad del cuestionario de Cultura Organizacional
Alfa de Cronbach N° de elementos Significancia Nivel de confiabilidad
0.936 30 preguntas <0.01 Excelente
Estadisticas de fiabilidad del cuestionario de Sindrome de Burnout
Alfade Cronbach N°de elementos Significancia Nivel de confiabilidad
0.847 18 preguntas <0.01 Excelente

En el Anexo 3 se evidencia el instrumento de recoleccién de datos.
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3.5 Procedimientos

La recoleccion de la informacion se generé a través del siguiente procedimiento.

e Desarrollar una revision documental y literaria para la construccion de los
instrumentos.

e Determinar la validez y confiabilidad de los instrumentos de estudio.

e Requerir la autorizacion respectiva para acceder al hospital de estudio.

e Solicitar el consentimiento informado al personal de enfermeria que labora
en el area de emergencia del hospital de estudio (Anexo 4).

e Gestionar la recoleccién de los datos en dias laborables (lunes-viernes)
desde las 9:00 a 14:00

3.6 Método de andlisis de datos

La clasificacion y tabulacién de la informacion recolectada fue gestionada en una
hoja de célculo derivada del programa Microsoft Excel en su ultima versién. Los
datos obtenidos permitieron cumplimentar los objetivos especificos vinculados con
los niveles de prevalencia del Sindrome de Burnout y cultura organizacional en el
personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel
Gilbert Pontdn.

Por otro lado, la determinacion de la relacion entre las variables de estudio se
realizé a través del programa estadistico SPSS v25; en este ambito, se destaca la
adopcion de la estadistica inferencial y descriptiva. A través de la estadistica
inferencial se ejecutaron deducciones que permitieron determinar la existencia de
una relacién entre las variables de estudio, todo esto, mediante la aplicacion de
criterios estadisticos de decision. En tanto que, la estadistica descriptiva se aplico
con la finalidad de recoger, ordenar, almacenar y efectuar graficos bajo los
parametros de investigacion analizados, con el propdsito de identificar la realidad
actual del problema. En sintesis, la estadistica descriptiva posibilitd obtener
resultados centrados en los porcentajes, frecuencias y promedios para cada

dimensién de las variables Sindrome de Burnout y cultura organizacional.
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Adicional, se utilizé la prueba de correlacién de Pearson, misma que al ser cercana
a 1 muestra relacion, cercana 0 no muestra relacion, mientras que valores cercanos
a 0.5 se consideran moderados. Adicional, se debe contar con una significancia
menor o igual a 0.05, esto permiti6 comprobar las hipo6tesis previamente
determinadas con respecto a la cultura organizacional y el Sindrome de Burnout.

3.7 Aspectos éticos

Como aspectos éticos previstos en el estudio se destaca el permiso requerido para
acceder a la institucion y la integracibn de un consentimiento informado
proporcionado por el personal de enfermeria del area de emergencia, demostrando
su participacion voluntaria en la investigacion. Adicional, se enfatiza la
confidencialidad de los datos obtenidos y se garantiz6 el anonimato de los
profesionales analizados; asimismo, se resalta el hecho de que la informacion fue

empleada Unicamente con fines académicos y cientificos.
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IV. RESULTADOS

Prueba de Normalidad

Tabla 5. Prueba de normalidad entre las puntuaciones de cultura organizacional y
Sindrome de Burnout del personal de enfermeria

Kolmogorov-Smirnov@

Estadistico gl Sig.
Identidad 271 80 .000
Calidad 154 80 .000
Contribucion personal 379 80 .000
Reconocimiento 174 80 .000
Capacidades directivas .187 80 .000
Comunicacion 191 80 .000
Competitividad .084 80 .200*
Cultura organizacional .105 80 .028
Agotamiento emocional 146 80 .000
Despersonalizacion 154 80 .000
Realizacion personal 193 80 .000
Sindrome de burnout 121 80 .005

*. Esto es un limite inferior de la significancia verdadera.

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Ho: Los datos siguen una distribuciéon normal.

Hi: Los datos siguen una distribucion no normal.

Criterios de decisién

Si p-valor<.05: Se rechaza la Ho

Si p-valor>.05: Se acepta la Ho

Decision estadistica: Se rechaza la Ho. En este Ambito se determina que los datos

preservan una distribuciéon no normal.
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Interpretacion:

A través del analisis inferencial contemplando la prueba de normalidad bajo el
Coeficiente Kolgomorov Smirnov con respecto a las puntuaciones de cultura
organizacional y el Sindrome de Burnout, se determindé un p-valor<.05. Este
escenario fomenta el rechazo de la Ho y se puntualiza que los datos siguen una
distribucion no normal, por ende, se utiliza el estadigrafo no paramétrico de

Spearman.

Resultados sobre el objetivo general
Determinar la relacion y el grado de influencia de la cultura organizacional sobre el
sindrome de burnout del personal de enfermeria del area de emergencia del

Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton.

Tabla 6. Relacion entre cultura organizacional y sindrome de burnout del personal
de enfermeria

Sindrome de

burnout
Rho de Cultura Coeficiente de
o . -.653**
Spearman organizacional correlacién
Sig. (bilateral) .000
N 80

** La correlacion es significativa en el nivel 0.01 (bilateral)

Ho: La cultura organizacional no influye inversa y significativamente en el sindrome
de burnout del personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital de
Especialidades Abel Gilbert Ponton.

Hi: La cultura organizacional influye inversa y significativamente en el sindrome de
burnout del personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital de

Especialidades Abel Gilbert Ponton.
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Interpretacion:

Bajo el analisis del coeficiente rho de Spearman se identific6 un valor de -.653
(P=0.000), lo que indica que se rechaza la hipotesis nula y se acepta la alternativa,
determinando la existencia de una correlacién negativa fuerte moderada. En este
marco, se establece que, a mayor cultura organizacional existe un menor nivel del
sindrome de burnout en el personal de enfermeria del area de emergencia del

Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton.

Resultados sobre el objetivo especifico 1

Identificar la apreciacion de la cultura organizacional en la que se desenvuelve el
personal de enfermeria del &rea de emergencia del Hospital de Especialidades Abel
Gilbert Pontén

60.0%

37.5%

2.5%
|

Bajo Medio Alto

Figura 2. Niveles de cultura organizacional del personal de enfermeria

Ho: La cultura organizacional no tiene un nivel medio en el personal de enfermeria

del area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Pontén.

Hi: La cultura organizacional tiene un nivel medio en el personal de enfermeria del

area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton.
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Interpretacion:

Conforme los datos obtenidos y el analisis realizado, se determina el rechazo de la
hipotesis alternativa y se acepta la hipotesis nula, misma que indica que, el personal
de enfermeria del &rea de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert
Ponton no posee un nivel medio de cultura organizacional. Por el contrario, se
evidencio un escenario que demuestra la existencia de un nivel alto con el 60% de
participacion. Dentro de este enfoque, los factores que contribuyeron a esta
realidad fueron la identidad institucional y su proyeccion a los colaboradores, la
contribucion personal del profesional hacia el cumplimiento de los objetivos y la

calidad, un aspecto orientado a la satisfaccion de las necesidades laborales.

Resultados sobre el objetivo especifico 2
Determinar los niveles prevalecientes del sindrome burnout del personal de
enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert

Ponton;

60.0%

33.8%

6.3%

Bajo Medio Alto

Figura 3. Niveles del sindrome burnout del personal de enfermeria

Ho: El sindrome de burnout no tiene un nivel alto en el personal de enfermeria del

area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton.

Hi: El sindrome de burnout tiene un nivel alto en el personal de enfermeria del area

de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton.
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Interpretacion:

De acuerdo con la informacion plasmada en la figura 3, se rechazé la hipétesis
alternativa y se acepto la hipotesis nula, misma que expresa que, en el personal de
enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert
Pontdn no existen niveles elevados de sindrome de burnout. Bajo este enfoque, se
destaca la incidencia de un nivel bajo representado por el 60% de participacion. Los
factores que contribuyeron a la identificacion de esta realidad fueron los limitados
aspectos que pudieran generar la despersonalizacion y afectar la realizacion
personal del profesional.

Resultados sobre el objetivo especifico 3
Describir las relaciones de las dimensiones de la cultura organizacional en el
sindrome burnout del personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital

de Especialidades Abel Gilbert Ponton.

Tabla 7. Relacion entre las dimensiones de cultura organizacional y sindrome de
burnout del personal de enfermeria

Sindrome de burnout

Identidad Coeficiente de correlacion -.563**
Sig. (bilateral) .000
N 80

Calidad Coeficiente de correlacion -.400**
Sig. (bilateral) .000
N 80

Contribucién personal Coeficiente de correlacion -.355**
Sig. (bilateral) .001
N 80

Reconocimiento Coeficiente de correlacion -.591**
Sig. (bilateral) .000
N 80

Capacidades directivas  Coeficiente de correlacion -.597**
Sig. (bilateral) .000
N 80
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Comunicacion Coeficiente de correlacion - 457**

Sig. (bilateral) .000
N 80

Competitividad Coeficiente de correlacion - 441%*
Sig. (bilateral) .000
N 80

Ho: Las dimensiones de la cultura organizacional no se relacionan inversamente
con en el sindrome de burnout del personal de enfermeria del area de emergencia

del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Pontdn

Hi: Las dimensiones de la cultura organizacional se relacionan inversamente con
en el sindrome de burnout del personal de enfermeria del area de emergencia del

Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton
Interpretacion:

Segun los datos establecidos en la tabla 7 y los valores obtenidos en el coeficiente
de correlacion, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipoétesis alternativa,
demostrando que todas las dimensiones de cultura organizacional se relacionan
inversamente con el sindrome de burnout. Sin embargo, es fundamental reconocer
que existe una mayor correlacion negativa en dimensiones como las capacidades
directivas (-.597), el reconocimiento (-.591) y la identidad (-.563), demostrando que,
a mayor promocion de estos criterios existen un indice elevado de cultura
organizacional, repercutiendo en la tenencia de limitados niveles de burnout en el
personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel
Gilbert Ponton.

Por otro lado, variables como la comunicacién (-.457), competitividad (-.441),
calidad (-.400) y contribucion personal (-.355) destacaron por preservar una
correlacion negativa moderada; a pesar de esto, se enfatiza el mismo escenario
identificado previamente, determinando que, ante el aumento de estas variables, el

sindrome de burnout disminuye en los profesionales de enfermeria.
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V. DISCUSION

El SB implica la exposicion del estrés laboral crénico reflejado en emociones y
conductas negativas que producen en la persona la percepcion de agotamiento
generalizado. Comunmente, los profesionales de salud son los actores que mayor
grado de exposicion mantienen en cuanto a este sindrome y esto se debe a

diversos factores que proceden del ambito de la cultura organizacional.

Dado el enfoque introductorio realizado, se procede al andlisis de los principales
resultados de la investigacion. En consecuencia, se aborda el objetivo general que
consistio en determinar la relacion y el grado de influencia de la cultura
organizacional sobre el SB del personal de enfermeria del area de emergencia del
Hospital de Especialidades Abel Gilbert Pontdn. En este a&mbito se identifico que
existe una relacion significativa entre las variables. Los valores obtenidos
permitieron aceptar la hipétesis alternativa, demostrando la incidencia de una
correlacion negativa (P=-.653), lo cual indicé que, a medida que se incrementa la
cultura organizacional en el hospital se reducen los niveles del SB en el personal

de enfermeria, debido a los beneficios que se otorgan a los mismos.

Cabe mencionar que, la cultura organizacional se encuentra sujeta a las
percepciones, conductas, creencias, valores, costumbres y la forma en como se
ejerce la interaccion interna y externa correspondiente en los equipos laborales
(Cedefio & Sabando, 2021). En el ambito tedrico, Bejarano y Siu (2017)
manifestaron que la cultura organizacional es un precepto fundamental que
garantiza el éxito de una entidad, cuyas normas asi como el planteamiento de
objetivos estratégicos, delimitacion de la mision, vision y la integracion de los
recursos operativos y administrativos necesarios conlleva a que el recurso humano
experimente la sensacion de confiabilidad y seguridad brindada por la organizacion.
Esto se vincula directamente con los hallazgos identificados, expresamente en el
tema de correlacion, demostrando que la inclusibn de acciones estratégicas
orientadas a la mejora de la cultura organizacional conlleva como beneficio principal
la reduccion del SB y la identificacion de un progreso efectivo en cada una de sus

dimensiones que aportan e influyen en el desempefio del colaborador.
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Conforme los resultados extraidos del objetivo general, se procede a la ejecucion
de un contraste con estudios referenciales, destacando en primer lugar el trabajo
de Pizarro (2019) donde se identifico que el clima organizacional se relacion6 con
el SB, preservando una correlacion negativa moderada y fuerte con las
dimensiones despersonalizacion (P=-.386) y agotamiento emocional (P=-.516). En
tanto que, con la dimensién realizacion personal se evidencio una relacion positiva
moderada. En el trabajo de Ramirez, (2017) los factores que promueven una mayor
incidencia del Burnout y que corresponden a la cultura organizacional fueron la
experiencia laboral, incremento de la carga laboral y la entrega de atencién a un

mayor niumero de pacientes, superando el promedio establecido.

Dentro del marco interpretativo del estudio principal, se especifica que a mayor
cultura organizacional existe una reduccion del agotamiento emocional y
despersonalizacion del trabajador. En el primer caso, lo que se genera es que el
enfermero sea capaz de excluir sensaciones fisicas o0 emocionales negativas como
el cansancio o la ansiedad; mientras que, en el segundo caso el profesional aisla
la incidencia de actitudes negativas que conlleve al desarrollo de conflictos
interpersonales con los compafieros de trabajo y con los pacientes. Referente a la
tercera dimension, se expone que a mayor cultura organizacional existe un mayor
grado de realizacién personal, factor que conlleva al trabajador brindar servicios de
atencion de calidad. En consecuencia, las mejoras de la cultura organizacional
deben enfocarse en mejorar las condiciones laborales del profesional; en sintesis,
ambas variables mantienen una relacion estrecha que ha sido corroborada tanto en

el estudio en curso como en el analisis de los trabajos referenciales.

En relacion con el primer objetivo especifico, mismo que se oriento a identificar la
apreciacion de la cultura organizacional en la que se desenvuelve el personal de
enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert
Ponton, se evidencié la tenencia de un nivel elevado (60%), generando la
aceptacion de la hipotesis nula. En este ambito, los criterios que contribuyeron al
reconocimiento de wuna cultura organizacional alta en la organizacion

correspondieron a la contribucion personal e identidad institucional.
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En ambitos tedricos, la contribucion personal involucra el comportamiento que
posee el colaborador con respecto a la busqueda y cumplimiento de los objetivos
trazados, constituyendo un factor necesario que favorece el buen desempefio del
profesional dentro de la cultura organizacional (Garcia, 2017). Por otra parte, la
identidad institucional representa lo que proyecta una organizacion a través de
criterios como la misidn, visibn y metas estratégicas que garanticen en el
profesional un sentimiento de pertinencia y compromiso que puede mejorar
intrinsecamente el desempefio de los profesionales y por ende, la calidad del
servicio (Bejarano & Siu, 2017). Ambos elementos sustentan una gran relevancia
para los profesionales de enfermeria, debido que son aspectos que pueden
garantizar el éxito de la cultura organizacional dentro del Hospital de Especialidades
Abel Gilbert Ponton.

En cuanto al andlisis referencial, se establece el trabajo de Sandoval (2018) donde
el nivel de cultura organizacional para el personal de enfermeria fue de caracter
regular (89.1%) y eficiente (10.9%), un escenario que se asemeja de forma limitada
con los hallazgos evidenciados. En contraste, bajo el marco interpretativo de la
autora del presente estudio, se especifica que la cultura organizacional es la
percepcion que mantienen los profesionales de enfermeria en cuanto a las
caracteristicas de la organizaciéon, factor que promueve de manera absoluta la
formacién de expectativas, creencias y valores que definen como tal a la institucion.
Por consiguiente, la cultura organizacional representa un criterio que garantiza el
éxito del hospital, lo cual se produce mediante el compromiso, el desempefio y la

participacion efectiva de los miembros de la entidad.

Con respecto al segundo objetivo, el cual se orientd a determinar los niveles
prevalecientes del SB del personal de enfermeria del area de emergencia del
Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton se identificé la tenencia de niveles
bajos del SB (60%). Este hecho produjo la aceptacion de la hip6tesis nulay a su
vez permitid corroborar los hallazgos obtenidos del objetivo general. En
consecuencia, la incidencia de un mayor grado de cultura organizacional infiere en
la reduccion de los niveles del Burnout, problema que afecta potencialmente a los
profesionales de salud, impactando directamente en la calidad del servicio que se

brinda a los pacientes. Los factores que dieron lugar al reconocimiento de este
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paradigma correspondieron a la presencia limitada de factores que conlleven a la

despersonalizacion o afecten la realizacion personal del enfermero.

En la esfera tedrica, la despersonalizacion consiste en la proyeccion de una
identidad pobre vy limitante por parte del profesional que genera el
desencadenamiento de actitudes negativas y la entrega de malos tratos hacia el
entorno (Aguagiifia & Villarroel, 2020). Los criterios mas relevantes que
condicionan la despersonalizacién implican la escasez de empatia por parte del
personal, expresion de desinterés y susceptibilidad (Koppmann et al., 2021). Por
otro lado, la realizacién personal se centra en las motivaciones personales y las
ambiciones que el profesional busca mediante el grado de crecimiento que la
entidad proporciona al colaborador. Una baja realizacion personal conlleva a que el
enfermero valorice su labor en un contexto negativo e inseguro, dando paso a la
frustracién profesional en conjunto con la reduccion del autoconcepto personal y el
descenso de su autoestima (Espinosa et al., 2020; Koppmann et al., 2021). En
consecuencia, se determina que dichos elementos han sido abordados
estratégicamente en la institucion, dado el reconocimiento de un escenario positivo

enmarcado en el cumplimiento del segundo objetivo.

Los hallazgos del segundo objetivo especifico presentaron una estrecha similitud
con los resultados del estudio de Vivanco et al. (2018) donde se evidencio niveles
bajos de Burnout en el personal de enfermeria, predominado la realizacion personal
y la despersonalizacion con el 100% de participacion, mientras que, el agotamiento
emocional preservo una incidencia del 66.7%. Un escenario similar se present6 en
el trabajo de Vasquez et al. (2020) en el cual se identificé que el 67% del personal
de enfermeria presentaron niveles moderados del SB. En este caso, la dimension
agotamiento emocional sostuvo un grado moderado (39.6%), despersonalizacion
un nivel bajo (77.4%) y la realizacién personal se ubicé en una categoria baja
(49.1%).

Es necesario mencionar que la presencia de bajos niveles de SB se encuentra
sujeta a factores que han contribuido significativamente en el abordaje y
confrontacion de esta enfermedad. Dichos criterios derivan intrinsecamente de la

cultura organizacional, rescatando elementos como el apoyo que se brinda al
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profesional, su autonomia, el liderazgo, la estabilidad, el dinamismo y la

competitividad.

Referente al tercer objetivo, mismo que se orient6 a describir las relaciones de las
dimensiones de la cultura organizacional en el SB del personal de enfermeria del
area de emergencia del Hospital de Especialidades, se evidenci6 la existencia de
una relacion inversa entre las variables de estudio. Dicho paradigma permitio
gestionar la aceptacién de la hipotesis alternativa, dado el reconocimiento de
valores correlacionales negativos, siendo mayores las capacidades directivas (P=-
.597), el reconocimiento (P=-.591) y la identidad (P=-.563).

En este dmbito se especifica que, a mayor incidencia promocional de tales
elementos se obtiene un escenario positivo en el campo de la cultura
organizacional, lo que, a su vez, da paso a la reduccion de los niveles de Burnout
en los profesionales de enfermeria. A pesar de que todas las dimensiones se
correlacionaron de forma negativa, es fundamental resaltar la prevalencia de
aguellas que preservaron una relacion moderada, siendo estas, la comunicacion
(P=-.457), competitividad (P=-.441), calidad (P=-.400) y contribucién personal (P=-
.355). Independientemente del valor, se adopté la misma interpretacion que el caso

anterior, contemplando el hecho de que si una variable aumenta la otra disminuye.

Dentro del contexto teorico, se enfatiza la importancia de las dimensiones con un
mayor valor correlacional. En este ambito, las capacidades directivas segun
Johnson (2018) son un conjunto de acciones que forman parte de los individuos y
favorece el desarrollo de competencias dentro de la institucién. Por otro lado, el
reconocimiento corresponde a las actividades que permiten felicitar la labor que un
trabajador ejecuta en la entidad, y estas pueden estar dirigidas al entorno
econdémico o no monetarios (Diaz, 2020). En la practica, las capacidades directivas
son elementos necesarios que permiten al personal de enfermeria gestionar de
forma éptima el area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert
Pontdn. En lo que respecta al reconocimiento, dicho elemento constituye un factor
esencial que puede ser aplicado en la institucion con el propésito de retener a los
profesionales de enfermeria y demostrar que su labor es fundamental en la

operatividad institucional.
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Conforme lo establecido, se sintetiza una comparativa con el estudio referencial de
Pizarro (2019) cuyos resultados presentaron una similitud con los hallazgos
evidenciados. Estos corresponden al hecho de que la variable -cultura
organizacional presentd una relacion inversa o negativa con dos dimensiones del
SB, las cuales fueron el agotamiento emocional y la despersonalizacion. En el
trabajo de Gutiérrez y Herrera (2018) el cansancio emocional se generé en gran
medida por la carga de trabajo, el sufrimiento y muerte de los pacientes, asi como
la presencia de problemas interpersonales. En tanto que, la despersonalizacién
derivd de una insuficiente preparacion por parte del personal y los conflictos
laborales. En consecuencia, son diversos los factores que pueden fomentar la
incidencia del Burnout en el personal de enfermeria; por ende, es fundamental
contrarrestar esta problematica mediante acciones enfocadas en la cultura
organizacional para producir un cambio en el enfoque perceptivo de los

profesionales con respecto a la entidad.

A nivel general, se concluye que los elementos metodolégicos aplicados en el
presente estudio contribuyeron potencialmente en el reconocimiento de la situacion
actual que dispone el personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital
de Especialidades Abel Gilbert Pontén en cuanto a las variables de estudio. El
desarrollo de un estudio de caracter basico fomentd la obtencion de datos que
explican el fenbmeno social sin gestionar un aporte practico, dando paso a la
construccion y delimitaciéon de nuevos conocimientos. Sin embargo, una de las
debilidades que derivd de este trabajo se centra en la exclusion de contribuciones
estratégicas que pueden ser aplicadas en la institucion con el objetivo de reducir la
prevalencia de los niveles medios y altos del SB; para esto, es necesario desarrollar
estudios bajo el método aplicado y de indole propositivo.

En definitiva, la relevancia cientifica del estudio parte de la relevancia que posee la
cultura organizacional y su influencia en el SB, un fendmeno condicionado por
multiples factores de naturaleza laboral e interpersonal. Los hallazgos identificados
constituyen nuevas referencias que aportan e incrementan el portafolio de trabajos
vinculados con la tematica analizada. En el contexto social, los resultados
evidenciados forman un contexto de apertura para establecer acciones que mejoren

la situacion actua del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton
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VI. CONCLUSIONES

Las conclusiones del presente estudio derivan del cumplimiento de los objetivos

especificados planteados con anterioridad.

1. Se identifico la existencia de una correlacion negativa fuerte moderada entre la
cultura organizacional y el sindrome de Burnout en el personal de enfermeria del

area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert Ponton.

2. Se concluye que el personal de enfermeria del Hospital de Especialidades Abel

Gilbert Pontén se desenvuelve en un nivel de cultura organizacional alto.

3. Por otro lado, el personal de enfermeria del area de emergencia del Hospital de
Especialidades Abel Gilbert Ponton goza de niveles bajos de Sindrome de Burnout,

predominando dicha categoria en comparacion con los niveles medios y altos.

4. Las dimensiones de la cultura organizacional se relacionaron inversamente con
el Sindrome de Burnout, destacando factores como las capacidades directivas, el
reconocimiento y la identidad. A nivel general se determina que, a mayor cultura

organizacional se genera una reduccion de los niveles del Sindrome de Burnout.
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VIl. RECOMENDACIONES

1. Se recomienda realizar nuevas investigaciones de tipo aplicada y propositivo con
la finalidad de aplicar acciones estratégicas que permitan mermar los niveles
medios y altos del Sindrome de Burnout considerando el enfoque de cultura

organizacional.

2. Por otra parte, se sugiere abordar el tema de estudio desde un enfoque
cualitativo, con la finalidad de construir nuevos instrumentos que permitan
reconocer la realidad de la situacién con mayor profundidad desde las perspectivas
cognitivas que proyecten los profesionales de enfermeria.

3. En el contexto practico, se sugiere fomentar estrategias que fortalezcan
significativamente la cultura organizacional en la cual se desenvuelve el personal
de enfermeria del area de emergencia del Hospital de Especialidades Abel Gilbert
Pontdén, debido que este factor constituye uno de los pilares fundamentales que

garantiza el éxito operativo de la institucion.

4. En el ambito del Sindrome de Burnout, se recomienda al Hospital ejecutar talleres
informativos que permitan prevenir la incidencia de esta enfermedad en el personal
de enfermeria con el objetivo mermar su incidencia y traspaso a otros niveles. En
cuanto a los profesionales con niveles medios y altos de Burnout, se sugiere el
desarrollo de acciones de apoyo y ayuda para reducir los efectos o consecuencias

del sindrome.
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Anexo 3. Instrumento de recoleccién de datos
CUESTIONARIO | ]
\\l UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

INFORMACION GENERAL

Yo, Vanessa Elizabeth Paez Cusme, perteneciente al Programa de Posgrado de la
Maestria en Gestion de los Servicios de la Salud de la Universidad César Vallejo con sede
en la ciudad de Piura en Peru, requiero de su ayuda en la resolucion de las siguientes
encuestas, mismas que aluden a la medicién de las variables del estudio denominado
“Cultura organizacional y sindrome de burnout en personal de enfermeria en area de
emergencia del Hospital Abel Gilbert Ponton, Guayaquil 2021”. El desarrollo del presente
cuestionario implica tres etapas, en la primera se evalla la cultura organizacional; en la
segunda etapa se analizan los factores que fomentan el sindrome de Burnout y en la
tercera se indagan las caracteristicas sociodemogréaficas del personal de emergencia. De
antemano agradezco su colaboracién y solicito que indique una respuesta a cada pregunta
realizada con el fin de evitar la entrega de casillas vacias. Cabe mencionar que, la
informacién obtenida serd empleada Unicamente con fines académicos.

1. Cultura organizacional
Este cuestionario contiene 30 preguntas; por favor, marque con una X la respuesta

gue considere segun su percepcion.

Opcioén de respuesta

Dimensiones [TEMS A

Siempre Nuncal
veces

1. Conoce los valores y mision de la empresa, trabaja
en funcién de la misma

Identidad 2. Conoce los objetivos de la institucién
3. Se siente identificado plenamente con la
institucion

4. La tecnologia empleada en la institucién se enfoca
a los objetivos

5. Los valores de la institucién son respetados y
guian su vida laboral

6. Las metas propuestas son cumplidas

7. La preparacion de los directivos es competente
para el desarrollo de las actividades de forma
adecuada

8. Se siente Util en sus labores

9. Su labor bien desempefiada hace diferencia

10. Se siente pieza vital para la institucion

11. Sus conocimientos y habilidades son suficientes
para efecto de su trabajo

12. Los incentivos econdmicos por la institucion son
Optimos

13. Siente que su labor es reconocida

14. Se siente realizado al laborar en la institucion

15. Sus compafieros y subordinados valoran la
manera de ejecutar su labor

16. El jefe a cargo promueve nuevas formas de

Calidad

Contribucion
personal

Reconocimiento




resolucion de conflictos
17. El jefe a cargo promueve el uso de la inteligencia
Capacidades |para superar obstaculos

directivas 18. Para Ud., el jefe es un simbolo de triunfos y
efectividad
19. El jefe se preocupa por la formacién para ser
mejores
20. En la institucién se suele decir las cosas claras y
concisas

21. El area ejecuta sus actividades en equipo

22. Los programas de la institucion funcionan
adecuadamente

23. La institucion se preocupa porque el colaborar
adquiera conocimientos actualizados

24. La institucién efectla mejoras en sus equipos e
instalaciones

25. Los insumos son proporcionados en tiempo y
forma

26. La institucidon cuenta con tecnologia avanzada
para competir con otros

27. Se cuenta con programas de capacitaciones

28. Se cuenta con manuales de organizacion y
procedimientos que faciliten la labor

29. Existe sistemas de evaluacién de desempefio,
segun las funciones ejecutadas

30. Laimagen de la institucion es reconocida en otras
zonas

Comunicacion

Competitividad

2. Sindrome de Burnout
Este cuestionario contiene 18 preguntas; por favor, marque con una X la respuesta
gue considere segun su percepcion. La escala de valoracion es: Siempre (3), A

veces (2), Nunca (1)

Opcién de respuesta

ITEMS . A
Siempre Nunca
veces

Dimensiones

31. Cansancio al final de la jornada

32. Al levantarse e ir a la jornada laboral se
siente cansado/a

33. Trabajar largas jornadas supone gran
esfuerzo

34. Se siente quemado por el trabajo

35. Se siente frustrado por el trabajo

36. Se siente al limite de sus capacidades
37. Trato a los usuarios como objeto
impersonal

38. Insensibilidad con los usuarios desde
que ejerce la profesion

39. Cree que el trabajo lo vuelve frio
emocionalmente

40. No le preocupa lo que ocurra con los
usuarios

41. Cree que los usuarios lo culpan de
ciertos conflictos

Realizacién 42. Posee facilidad para entender los

Agotamiento
emocional

Despersonalizacion




personal

sentimientos de los usuarios

43. Creo que trato con efectividad los
problemas de los usuarios

44. Influye positivamente en la vida de los
usuarios

45. Se siente con gran energia en su
espacio laboral

46. Cree desarrollar con facilidad un buen
clima laboral

47. Siente motivacion después de trabajar
en contacto con los usuarios

48. En sus labores trata los problemas
emocionalmente con mucha madurez y

calma

3. Caracteristicas sociodemograficas

49. Edad

20 a25afos
26 a 31 afios

__32a37afos

_____38a43afos
44 a 49 afios

50 afios 0 mas

50. Sexo
Masculino
Femenino

51. Estado civil

Unién libre / Casado

Soltero

Divorciado / Separado

Viudo

52. Experiencia laboral
__ De1la3aiios
_ De4 a7 afos
____De8allarfos
__ De 12 a més afios

53. Cargo laboral
__ Jefe

____ Subjefe
__Auxiliar



Anexo 4. Consentimiento informado

Titulo: Cultura organizacional y sindrome de burnout en personal de enfermeria en area de
emergencia del Hospital Abel Gilbert Pontén, Guayaquil 2021
Investigadora principal: Vanessa Elizabeth Paez Cusme

Estimado(a) Sefior(a):

Nos dirigimos a usted para solicitar su participacién para conocer la «Cultura organizacional y
sindrome de burnout en personal de enfermeria en area de emergencia del Hospital Abel Gilbert
Pontén, Guayaquil 2021». Este estudio es desarrollado por investigadores de la Universidad César
Vallejo de Piura en Pert como parte del Posgrado en Gestion de los servicios de la Salud. El estudio
consta de dos cuestionarios que miden las variables del tema de investigacion, misma que avala el
anonimato y la confidencialidad de los datos generales y particulares obtenidos. Brindamos la
garantia que la informacion que proporcione es confidencial, conforme a la Ley de Proteccién de
Datos Personales — Ley 29733 del gobierno del Perd. No existe riesgo al participar, no tendra que
hacer gasto alguno durante el estudio y no recibira pago por participar del mismo. Si tienen dudas,
le responderemos gustosamente. Si tiene preguntas sobre la verificacién del estudio, puede ponerse
en contacto con el Programa de Posgrado de la Universidad César Vallejo al teléfono 0051-
9446559951 o también dirigirse al correo electrénico upg.piura@ucv.edu.pe.

Si decide participar del estudio, esto le tomara aproximadamente 30 minutos en general, realizados
en la sala de espera del area de emergencia de las instalaciones del hospital, y se tomara una
fotografia solo si usted lo autoriza. Para que los datos obtenidos sean de maxima fiabilidad, le
solicitamos cumplimente de la forma més completa posible el cuestionario adjunto Si al momento
de estar participando, se desanima y desea no continuar, no habr4 comentarios ni reaccién alguna
por ello. Los resultados agrupados de este estudio podran ser publicados en documentos cientificos,
guardando estricta confidencialidad sobre la identidad de los participantes.

Entendemos que las personas que devuelvan cumplimentado el cuestionario adjunto, dan su
consentimiento para la utilizacion de los datos en los términos detallados previamente.
Agradecemos anticipadamente su valiosa colaboracion

Declaracion de la Investigadora:

Yo, Vanessa Elizabeth P4dez Cusme, declaro que el participante ha leido y comprendido la
informacién anterior, asimismo, he aclarado sus dudas respondiendo sus preguntas de forma
satisfactoria, y ha decidido participar voluntariamente de este estudio de investigacién. Se le ha
informado que los datos obtenidos son anénimos y ha entendido que pueden ser publicados o
difundidos con fines cientificos.

Firma de la Investigadora Pais y Fecha


mailto:upg.piura@ucv.edu.pe

Anexo 5. Prueba de confiabilidad

Cultura organizacional

Resumen de procesamiento de

casos
I %
Casos  Valido 20 100,0
Excluido® 0 0
Total 20 100,0

a. La eliminacidn por lista se basa en
todas las variahbles del
procedimiento.

Estadisticas de

fiabilidad
Alfa de [ de
Cronbach elementos
36 30

Sindrome de burnout

MATRIZ DE VALIDACION

TITULO DE LA TESIS:_CULTURA ORGANIZACIONAL Y SINDROME DE
BURNOUT EN PERSONAL DE ENFERMERIA EN AREA DE EMERGENCIA DEL
HOSPITAL ABE



MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

TITULO DE LA TESIS: CULTURA ORGANIZACIONAL Y SINDROME DE BURNOUT EN PERSONAL DE ENFERMERIA EN AREA DE EMERGENCIA DEL

HOSPITAL ABEL GILBERT PONTON

OPCION [CRITERIOS DE EVALUCION
DE _ _ _ _
U RELACIO [RELACIO |RELACIO |RELACION
a o ol EN N N ENTRE
< Q_ P
a CIE.) § g OBSERVACION |
3 o l<| Isi INO |si [NO [sI [NO s NO
Identidad Conoce los valores yIX X X X X
o mision de la empresa,
Identificacion Objetivos Conoce los objetivos de|X X X X
con la la inctitiiciAn
< - . . —
£ institucion. Identidad Se siente identificado]X X X X
= on . plenamente  con g
O - =
Calidad Tecnologia |La tecnologia empleadalX X X X X
Tg en la institucion se
2 Disposicion Valores [Los valores de lalX X X X
§ |para  brindar institucion son
c .
< |calidad a Metas Las metas propuestas|X X X X
E con cumnlidac




usuarios Preparacion delLa preparacion de los|X
internos y directivos directivos es
externos. competente para el
Contribucion Util en la labor |Se siente util en susX
personal Diferencia Su labor bien[X
L Pieza vital Se siente pieza vitalfX
Percepcion de
la Conocimientos yjSus conocimientos y|X
del empleado suficientes para efecto
<l 'y Lol
Reconocimie Incentivos [Los incentivos
nto economicos  por g

Incentivos o

reconocimient

Reconocimiento

da la lahar

Siente que su labor es

reconncida

o de jefes vy

comparnieros

Capacidades

directivas

Gestion de los

directivos

Realizacion Se siente realizado allX
laharar on la inctiticidn
Valor de]Sus  compafieros Y|
compafieros  yljsubordinados valoran la
Resolucion delEl  jefe a  cargo
conflictos promueve nuevas
Inteligencia IEl jefe a cargo
promueve el uso de la
Simbolos de|Para Ud., el jefe es un
éxito simbolo de triunfos yj




para procesos

intarnne

Formacién

[El jefe se preocupa por]

la formacidn nara  cor

Comunicacio

n

Comunicacion

clara y concisa

|IEn la institucion se suele

decir las cosas claras Yj

Traspaso de|

Trabajo

PV TRIT-V-N

en|El é&rea ejecuta sus

actividadaoc an oocuiing

comunicacion

Programas

|Los programas de lalX

dentro de | institucion funcionan

o Conocimientos |La institucion se
institucion

nuevos preocupa porque el

colaborar adauiera

Competitivid Mejoras enlLa institucion efectia

ad equipos e|mejoras en sus equipos

Insumos [Los insumos  son

Acciones  de proporcionados [proporcionados en

la institucion

para un mejor|

desempefio

Tecnologia |La institucion cuenta con
avanzada tecnologia avanzada|
Programas delSe cuenta con

Manuales Se cuenta con manuales|X
de  organizacion |
Evaluacion de|Existe  sistemas  de]X

desempefio

evaluacion de

desempeiio, _segln las




Imagen [La

lalx

institucion es reconocidal

imagen de

Sindrome de burnout

El Sindrome de "Burnout" es definida como una condicién emocional

la carga de estrés y que

gue desencadenada a partir de

Agotamiento

Cansancio allCansancio al final de Ia]

£ L ('l 1

racaacl

emocional

Emociones

Al levantarse e ir a Il

jornada laboral se siente

gue siente el

Jornada laboral
cansada
Trabajar largas

jornadas supone

Trabajar largas jornadas

supone aran esfuerzo

empleado que

lo queman o

Quemado por el

Se siente quemado por|

del servicio a

b L Livalb ol
agotan Frustracion porlSe siente frustrado por
Li o al itcalbal
Limite delSe siente al limite de sus
ial (] anoaidadac
Despersonali Trato a los[Trato a los usuarios
zacion Insensibilidad |Insensibilidad con los
e ios [usuarios desde ue
Cosificacion con los usuarios q

Sensacion de

Cree que el trabajo lo

Desinterés de loJNo le preocupa lo que

los usuarios
Culpabilidad por|Cree que los usuarios lo
narto da laclculnan de ciortog
Realizacion Facilidad paralPosee facilidad para|
personal entender entender los
Trato efectivo de]Creo que trato con
problemas efectividad los




Sentimiento e Influencia Influye positivamente en X

del empleado|™ [ pesarrollo . delse siente con gran] X

con  respecto actividades conlenergia en su espacio

a sus labores e Ambiente laborallCree desarrollar con X

dentro de la facilidad un buen climal

institucion ¢ Motivacion Siente motivacion X

después de trabajar en

e Resolucion delEn sus labores trata los X

problemas confproblemas

& ANDREINA DEL
. ROCIO CHIRIBOGA
VARAS

Registros: lcda.1006-15-1391126
Msg. 7241175384

FIRMA DEL EVALUADOR




MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO:

“Escala Valorativa de Cultura Organizacional y Sindrome de Burnout”

OBJETIVO: “Conocer la escala que presenta Cultura Organizacional y Sindrome de Burnout en el personal de
enfermeria del hospital Abel Gilbert pontdn

DIRIGIDO A: Profesional de enfermeria del servicio de emergencia Hospital de Especialidades Dr. Abel Gilbert Pontén 2021

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR: ANDREINA DEL ROCIO CHIRIBOGA VARAS

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: 4TO NIVEL ACADEMICO

VALORACION:

Muy Alto Alto Medio Bajo Muy Bajo

(La valoracidn va a criterio del investigador esta valoracion es solo un ejemplo)

R Registros: kda. 1006-15-1391126
Msg. 7241175384

FIRMA DEL EVALUADOR



