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Resumen

La investigacidon tuvo como objetivo, determinar la relacidbn entre la gestion
administrativa y el sindrome burnout de los colaboradores de la Direccion Regional
de Salud San Martin, 2021. Investigacion de tipo bésica, con disefio no
experimental, correlacional, de corte transversal. La poblacion y muestra estuvo
conformada por 70 trabajadores. La técnica fue la encuesta y como instrumentos
dos cuestionarios. Como resultado se encontré que la gestion administrativa de la
es calificada con un nivel “Alto” de 52.9 %, seguido del nivel “Medio” con un 41.4
%. El Sindrome Burnout muestra un nivel “Medio” de 84.3 %, de la misma manera
un nivel “Alto” con un 11.4 %. Se concluyd que la gestion administrativa y el
sindrome Burnout en los colaboradores de la Direccion Regional de Salud San
Martin, tiene una correlacion negativa baja de acuerdo al Rho de Spearman de -
0,271. De la misma manera, un coeficiente de determinaciéon de 0.1042, lo que
significa que solo el 10.42 % de la gestion administrativa de la Direccion Regional
de Salud San Martin se correlaciona de manera significativa con el Sindrome

Burnout de los colaboradores de la mencionada entidad publica.

Palabras clave: Gestidbn administrativa, sindrome burnout, salud publica.
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Abstract

The objective of the research was to determine the relationship between
administrative management and the burnout syndrome of the collaborators of the
San Martin Regional Health Directorate, 2021. Basic research, with a non-
experimental, correlational, cross-sectional design. The population and sample
consisted of 70 workers. The technique was the survey and two questionnaires as
instruments. As a result, it was found that the administrative management of the is
rated with a "High" level of 52.9%, followed by the "Medium" level with 41.4%. The
Burnout Syndrome shows a "Medium" level of 84.3%, in the same way a "High" level
with 11.4%. It was concluded that administrative management and Burnout
syndrome in the collaborators of the San Martin Regional Health Directorate has a
low negative correlation according to Spearman's Rho of -0.271. In the same way,
a determination coefficient of 0.1042, which means that only 10.42% of the
administrative management of the San Martin Regional Health Directorate is
significantly correlated with the Burnout Syndrome of the employees of the
aforementioned public entity.

Keywords: Administrative management, burnout syndrome, public health
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I. INTRODUCCION

En el aspecto sanitario, la gestion administrativa se establece como un instrumento
que fomenta la aplicacién de acciones orientadas al cumplimiento de las funciones
del proceso administrativo con el fin de brindar al paciente una atencion excelente
y de calidad (Llanos, 2021). El sindrome de burnout es una respuesta a los factores
estresantes cronicos en el trabajo, que se caracterizan por tres aspectos
interrelacionados de agotamiento emocional, deterioro personal y disminucion del
sentido de desarrollo (Perniciotti et al., 2020). Las consecuencias profesionales de
este sindrome pueden incluir un aumento de las tasas de ausentismo y licencia por
enfermedad, disminucion de la retencion del personal, reduccion de la eficacia de
la atencién prestada y aumento de los errores (Whitney, 2020). En este contexto
del modelo de trabajo actual, la gestidn administrativa se convierte en un medio de
apoyo laboral y social en los empleados sanitarios para contrarrestar los efectos del

sindrome de burnout (Nassani et al., 2021).

La evidencia a nivel internacional sugiere que la pandemia por coronavirus COVID-
19, ha creado desafios sin precedentes para los sistemas de gestién administrativa
en la atencion médica de todos los paises (Albott et al., 2020). El sindrome de
burnout afecta hasta al 50% de los profesionales de la salud (Bethea et al., 2020).
Los resultados mostraron que la prevalencia del sindrome de agotamiento de las
enfermeras en 49 paises de todo el mundo fue del 11,23%. La regién del Africa
subsahariana tuvo la tasa de prevalencia de sindrome de burnout mas alta,

mientras que la region de Europa y Asia Central tuvo la mas baja (Woo et al., 2020).

En China, Wang et al. (2020) demostraron que los trabajadores de salud estaban
insatisfechos en cuanto a su salario laboral (95,12%), seguida del ambiente de
trabajo (49,65%) y la gestion administrativa organizacional (47,98%). Ademas,
reportaron altos niveles de agotamiento emocional (27.66%), despersonalizacion
(6.06%) y reduccion del logro personal (38.74%). Por tanto, muestran que la
satisfaccion laboral tiene un impacto negativo directo sobre la fatiga y la disposicion

de los trabajadores del sector salud a rotar.


https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/healthcare-practitioner

En Perd, el predominio de la manifestacion de burnout en los médicos es alta (0%
-85%); la evidencia indica que el riesgo de desarrollar trastornos mentales comunes
puede estar asociado con factores relacionados con el trabajo, como altas
demandas laborales, bajo control del trabajo, alto desequilibrio esfuerzo-
recompensa, bajo justicia relacional, baja justicia procesal, estrés de roles, acoso y
escaso apoyo social; todo ello enmarcado en la gestion administrativa de su
institucién. Se muestra que el modelo de control de la demanda laboral, donde la
gestion administrativa genera alta tension laboral caracterizados por altas
exigencias y control limitado (autoridad de decision y discrecion de habilidades) y
posiblemente escaso apoyo social; tienen un alto riesgo de desarrollar

enfermedades fisicas y problemas de salud mental (Villarreal-Zegarra et al., 2021).

La Direccién Regional de Salud (DIRES) San Martin, ubicada en el departamento
de San Martin, Perd; es la autoridad competente para la coordinacion y la
administracion del servicio de salubridad publica junto a los gobiernos locales segun
la ley Organica de Gobiernos Regionales del Perd en su articulo N°49. Su mision
es salvaguardar el decoro humano, impulsar la salud, prevencion de enfermedades
y asegurar el servicio médico completo en San Martin; acordando con todos los
departamentos publicos, instituciones, redes de salud y participantes sociales para
hacer recomendaciones e implementar lineamientos de politicas de salud (DIRESA,
2015).

Actualmente, la DIRES San Matrtin tiene serias deficiencias en su gestion, debido a
que las actividades a realizar no estdn ordenadas en el tiempo y no existe una
adecuada gestion presupuestaria para su desarrollo. Ademas, una administracion
y organizacion de personal inadecuada y un liderazgo inadecuado han afectado el
desempenio laboral de los colaboradores. A causa de la escases de los recursos
necesarios para el desempeiio de sus oficios, se restringe el desarrollo de
actividades, se sobrecarga el trabajo, la entrega de informes y la terminacion de los

objetivos designados se retrasan (Muioz, 2020).



En base a la realidad problemética donde los trabajos en el sector salud
generalmente resulta en una alta demanda de los servicios y una baja disponibilidad
de recursos humanos es preciso enunciar el problema general: ¢ Cual es la relacién
entre la gestion administrativa y el sindrome burnout en los colaboradores de la
Direccion Regional de Salud San Martin, 2021? Como problemas especificos: (1)
¢, Cual es el nivel de las dimensiones de la gestion administrativa de la Direccion
Regional de Salud San Martin, 2021?, (2) ¢ Cual es el nivel de las dimensiones del
sindrome burnout de los colaboradores de la Direcciéon Regional de Salud San
Martin, 20217, (3) ¢ Como se relaciona las dimensiones de la gestion administrativa
con el sindrome burnout en los colaboradores de la Direccion Regional de Salud
San Matrtin, 20217

Esta investigacion es por conveniencia y se justifica en la medida que permitira
adoptar medidas asertivas a fin de evitar el sindrome de burnout entre los
colaboradores de la DIRESA San Martin; y asi lograr tener al personal altamente
calificado e idoneo que se desarrolle completamente en el &mbito de su labor y su
salud mental, para beneficio de la entidad. Relevancia social, le permitira tener un
organismo sélido en su forma administrativa, convirtiéendola en una herramienta de
apoyo para el bienestar de sus colaboradores. Valor tedérico, este estudio
proporcionara dentro de la ciencia una base para el estudio de las diferentes
variables, y las resultas obtenidas podrian ser utilizadas en investigaciones futuras.
Implicancias préacticas, ademas de tener soluciones alternativas que se pueden
aplicar a los problemas identificados, también le da a la instituciéon un instrumento
ideal a utilizar en la toma de decisiones. Utilidad metodoldgica, los métodos y
técnicas de investigacion utilizados servirdn como insumo para futuros estudios

parecidos a esta investigacion.

En base a lo mencionado, es preciso establecer como objetivo general: Determinar
la relacion entre la gestion administrativa y el sindrome burnout de los
colaboradores de la Direccion Regional de Salud San Martin, 2021. Como objetivos
especificos: (1) Identificar el nivel de las dimensiones de la gestiébn administrativa
de la Direccion Regional de Salud San Martin, 2021. (2) Identificar el nivel de las

dimensiones del sindrome burnout de los colaboradores de la Direccion Regional



de Salud San Martin, 2021. (3) Determinar la relacion entre las dimensiones de la
gestion administrativa y el sindrome burnout en los colaboradores de la Direccion
Regional de Salud San Martin, 2021.

Como hipotesis general: HG: Existe relacion significativa entre la gestion
administrativa y el sindrome burnout en los colaboradores de la Direccién Regional
de Salud San Martin, 2021. Ho: No existe relacion significativa entre la gestion
administrativa y el sindrome burnout en los colaboradores de la Direccion Regional
de Salud San Martin, 2021. Como hipotesis especificas: (1) El nivel de nivel de las
dimensiones de la gestiobn administrativa de la Direccion Regional de Salud San
Martin, es alto. (2) El nivel de las dimensiones del sindrome burnout de los
colaboradores de la Direcciébn Regional de Salud San Martin, es alto. (3) Existe
relacion significativa entre las dimensiones de la gestion administrativa y el
sindrome burnout en los colaboradores de la Direccion Regional de Salud San
Martin, 2021.



Il. MARCO TEORICO

La presente investigacion ha considerado los siguientes antecedentes.

En el contexto internacional; se tiene a El-Menyar et al. (2021) su estudio fue
transversal. Técnica la encuesta Maslach Burnout Inventory. Muestra de 624
profesionales, de los cuales la mitad de los encuestados eran médicos, y los
hombres constituian la mayoria. Alrededor del 10% (IC del 95%, 7,8 a 12,5) de los
encuestados cumplié con los criterios de agotamiento. Se observé agotamiento
emocional (EE) en el 45,7%, despersonalizacion (DP) en el 26,9% y logro personal
(AF) en el 41,2% de los encuestados. Se concluyd que el agotamiento afecta a uno

de cada diez profesionales sanitarios en los hospitales terciarios de Qatar.

Stoyanova & Harizanova (2020) su estudio transversal. Técnica fue la encuesta.
Muestra de 120 trabajadores. Las resultas mostraron que el 29.0% de los
colaboradores en la encuesta tenian un alto grado de agotamiento emocional, el
51.6% tenia un alto nivel de resistencia y el 31.50% tenia un alto nivel de estrés.

Bedoya et al. (2020). Estudio basico con enfoque cuantitativo. Muestra de 18
colaboradores. Concluy6 que las condiciones de estrés laboral se caracterizan mas
en el género, donde 69,51% son mujeres y 30,49% son hombres mientras que la
edad rango es entre 20 y 60 afios. Las implicaciones del sindrome de Burnout,
causa un caos en el nivel administrativo, ya que las vacantes deben cubrirse,
porque la institucién como proveedora de servicios de salud no puede desconocer
el correcto funcionamiento de sus procesos de produccion, de ahi la importancia de

una buena organizacion de la gestion administrativa.

Mesfin et al. (2020) su estudio descriptivo transversal basico. Empleé la técnica la
encuesta. Muestra de cuatro hospitales primarios de la ciudad de Jimma. Utilizo un
cuestionario para recolectar los datos. Determindé que la cultura organizacional
predominante existente en los hospitales fue la jerarquica (MS = 22.31, + 2.82).
Ademas de 326 trabajadores de la salud que participaron en el estudio, solo 29,40%
de los trabajadores estaban muy satisfechos con el entorno fisico de trabajo de su
hospital. Concluyeron, que los empleados de los respectivos hospitales primarios



preferirian trabajar en un entorno caracterizado por una cultura innovadora y de

equipo.

Acosta-Ramos et al. (2021) su estudio transversal. Muestra de 424 enfermeras.
Técnica las encuestas Maslach Burnout Inventory-Human Services Survey y
Nursing Stress Scale. Concluyé que el 65,09% de las mujeres tienen una
prevalencia moderada de sindrome de burnout. Respecto al estrés, se encontrd
que las mujeres se presentaron 79% de estrés agudo, mientras que los varones
presentaron 20,28%. Los hombres, por otro lado, presentaban un alto nivel de
agotamiento y despersonalizacidén. Algunos factores encontrados en el desarrollo
potencial del agotamiento fueron turno de trabajo, cargo, areas de departamento y

género.

Méakikangas et al. (2020) estudio con enfoque cuantitativo, de corte longitudinal. Se
hizo uso cuestionarios. La muestra fue de 1904 personas. Concluy6é de los
participantes, el 54% estaban en la gerencia media, el 39% en la gerencia inferior
y el 7% en la alta gerencia, encontrando un agotamiento estable y bajo (78%), un
agotamiento instigado, aumento del agotamiento (12%) y cinismo Yy eficacia
profesional (10%). Demostraron que el aumento de los niveles de agotamiento

estaba relacionado con demandas altas de trabajo.

Dimitriu et al. (2020) estudio comparativo con aplicacion de encuesta. Muestra
representado por 200 médicos residentes jévenes (maximo 35 afios de edad). Se
determind que el sindrome de agotamiento se manifiesta como alto agotamiento
emocional (27%), alta despersonalizacion (10%) y bajo nivel de logro personal
(33%). Segun estos resultados, el 76% de sus residentes que trabajaban en areas
COVID-19 tenian sindrome de agotamiento moderado. Concluyeron que la alta
carga laboral, asociado a una deficiente gestion administrativa en la salud que

genera el SARS-CoV-2, es un factor de estrés importante para el personal médico.

Zhang et al. (2020) estudio transversal y se aplicaron encuestas. Muestra de 3016
meédicos chinos. Obtuvieron como resultado que la prevalencia general de los

sintomas de agotamiento entre los meédicos fue del 85,79%. Ademas, se encontro



gue el agotamiento de los médicos chinos estaba asociado con el apego psicologico
(B= - 0.6433, P < 0.0001) y la vocacion de carrera (B = 0.3653, P < 0.0001);
ademas, el apego psicolégico (B = 0,2350, P < 0,001) midié la relacién entre el
agotamiento laboral y la vocacion profesional. Concluyeron que los médicos chinos
de entre 20 y 30 afios experimentaron un nivel mucho mas alto de sintomas de
agotamiento. Ademas, los médicos que soportaron un agotamiento de alto nivel
tendian a exhibir un apego psicologico decreciente, lo que amenazaba su sentido

de vocacion profesional.

Alanoglu & Demirtas (2020) estudio descriptivo basico. Universo del estudio consto
de 3194 profesores. Disefiado como modelo de encuesta, con un disefio predictivo.
Encontraron una relacion baja entre estilo de gestion cooperativas y agotamiento
emocional (r = -.21); ademas, de una relaciéon moderada entre el estilo de gestidon
cooperativa y la justicia organizacional (r = .60) y la satisfaccion laboral (r = .33).
Agregaron a su estudio, que existe una relacion moderada entre estilo de gestion
autoritario y agotamiento emocional (r = .44) y despersonalizacion (r = .52). De
acuerdo con los resultados, concluyeron que la administracion autocratica ha

aumentado el sindrome de agotamiento de los profesores en Mersin.

En el ambito nacional, Méndez et al.(2021) estudio basico descriptivo. El disefio fue
de tipo correlacional. Muestra estuvo constituida de 206 educadores; donde el
79.6% eran varones y el 20.4% mujeres. Se aplicé un cuestionario. Encontrd que
el nivel del ambiente de trabajo es promedio (X = 138.8 puntos); el docente mostré
agotamiento moderado (x = 115,8 puntos). Ademas, el estudio encontré que los
factores de supervisiéon del entorno laboral estan relacionados con la dimension de
despersonalizacion del agotamiento laboral. Concluyeron que entre el entorno
laboral y el agotamiento laboral existe una correlacion negativa y estadisticamente
significativa. Asimismo, el entorno laboral puede predecir el nivel de sindrome de
burnout (AGFI = 0,991) de los profesores universitarios. La investigacion
recomienda la implementacion de planes de intervencion ocupacional y gestion

organizacional.



Asencios (2021) investigacion cuantitativa, disefio no experimental, tipo
correlacional y de corte transversal. Muestra poblacional consta de 120
participantes. Los resultados mostraron que entre el estilo de vida y el sindrome de
burnout existia una correlacion negativa significativa, p <.001 y rho = -.461; ademas,
el 69,6% de los maestros de escuelas de salud presentaban sindrome de burnout
moderado y el 42% un estilo de vida adecuado. Concluyeron que un estilo de vida

saludable puede ser un paraguas protector para la salud mental de los profesores.

Roncall (2020) su estudio fue de enfoque cuantitativo, de tipo correlacional, el
disefio fue no experimental de corte transversal. La poblacién muestral consta de
2,520 personas. Concluyé que, entre el clima laboral y la gestion administrativa
existe un alto nivel positivo y el nivel de confianza es del 95%. Lo cual comprueba
gue el coeficiente de correlacidon Rho de Spearman es 0.848, lo que muestra que
el ambiente en el trabajo es muy importante para una gestion y administracion
eficaz, porque los factores humanos en cualquier tipo de organizaciéon son activos

basicos que pueden mejorar y transformar bienes o servicios.

Campos y Charqui, (2020) estudio tipo de corte transversal con aplicacion de
encuesta. La poblacion muestral estuvo conformada por 70 médicos residentes que
laboran en el area COVID del Hospital Cayetano Heredia. Encontraron que la
incidencia de la sintomatologia de agotamiento fue del 15,7%. El miedo al contagio
por el virus de covid-19 (p = 0,003) y la baja seguridad en el uso de equipo de
proteccioén personal (p = 0,027, Rho = -0,241) se asociaron significativamente con
el agotamiento emocional. La escasa proteccion en el uso de equipamientos de
seguridad personal se asocia con el sindrome de burnout (p = 0,003, Tc = -0,229).
Concluyeron que durante la pandemia de covid-19, existe un alto sindrome de
agotamiento en el grupo profesional objetivo, y recomiendan el desarrollo de
estrategias de gestion administrativa para que los trabajadores de la salud puedan

mantener su salud mental.

Dentro de las bases tedricas para esta investigacion se plantea que el sistema
administrativo es la de gestién de recursos humanos; la misma que esta

ganando espacio en la investigacion de la gestion publica, pues abarca la toma de



decisiones en relacién con politicas y practicas que en conjunto configuran la
relacion laboral y estan dirigidas a lograr objetivos. Estos objetivos estan
relacionados al rendimiento y optimizacion de los trabajadores (Boselie et al., 2019).
La gestion de recursos humanos es un término colectivo para todos los sistemas
formales creados con el fin de ayudar a gestionar a los colaboradores y otras partes
interesadas dentro de una empresa. La funcion de la gestion de recursos humanos
es encontrar la mejor forma de aumentar la capacidad de productividad de sus
empleados y el uso racional de los mismos (Tolstyakova & Batyrova, 2020).

En el Perq, la Autoridad Nacional del Servicio Civil es el ente rector del sistema
administrativo de gestion de recursos humanos. De acuerdo con lo establecido en
el Decreto No. 10231, este organismo tiene la responsabilidad de ejercer la rectoria
del sistema. Esta muestra que la administracion publica depende de la calidad de
sus servidores publicos, su capacidad para desempefiar sus funciones y su
integridad. En otras palabras, una buena administracion es la gestion que atiende
los requerimientos e intereses de los ciudadanos a través de la profesionalidad y
los servicios de élite, lo que hace posible un buen sistema de gestion de RR. HH.

(Ministerio de justicia y derechos Humanos, 2016).

En esta era de la globalizacién, es de suma importancia que el gobierno nacional,
los actores politicos y nuestros funcionarios del estado tomen en cuenta el impacto
y el papel de la gestién del talento humano. En nuestro pais, existe una poblacion
joven econdémicamente activa, que se tendria que traducir en una mayor tasa de
productividad y mejor desempefio laboral, siempre y cuando se generen los
mecanismos administrativos adecuados para aplicar una correcta gestién del
talento humano. Esta aplicacion administrativa representa la comunicacion y el
espacio funcional del individuo en relacion con su ambiente laboral. La gestion de
recurso humano representa una necesidad inherente dentro del sistema de salud
de nuestro pais, pues su correcta implementacion y correcta ejecucion tendra como
resultado la optimizacion y valoracion de los trabajadores del sector salud esto
conducira a una mejora en la calidad en la atencion médica, mejorando un ambiente

laboral idoneo para el correcto desemperio de los profesionales.



Como primera variable tenemos a la gestion administrativa; la misma que
engloba un grupo multidimensional de procesos de toma de decisiones y patrones
de comportamiento que tienen lugar dentro y entre las instituciones del estado,
entre actores politico-administrativos y grupos sociales en cualquier tiempo (Bauer
& Trondal, 2015). La teoria de la gestion de Henri Fayol es la primera afirmacion
general sobre la teoria de la gestion, porque enfatiza la necesidad de una accién
colectiva y una vision de la gestion de alto nivel (OpenStax, 2019). Sus dimensiones
incluyen planificacion, organizacion, orientacion y seguimiento para lograr las metas
organizacionales (Manuhutu et al., 2021). Nos permite establecer una organizacion
consecuente que promueve el éxito de la institucion, y es por ello que para su
correcta aplicacion se requiere la implementacion de multiples estrategias basadas
en la mision, vision y objetivos de la institucion y del individuo (Indeed Editorial
Team, 2021).

La gestion administrativa nos ayuda a encontrar una forma racional de disefiar una
institucién, de tal manera que cada area que la compone funcione como un todo. El
uso de la gestion administrativa, implica realizar monitoreos constantes de las
actividades diarias de la entidad en relacion al funcionamiento y optimizacion de
sus areas. Es decir, estas actividades se centran en la creacion de una estructura
administrativa formalizada; ademas, de crear gerencias con una adecuada
autoridad y efectividad. Implica el poder realizar una correcta designacion de las
funciones y responsabilidades de cada colaborador y realizar un entorno laboral
adecuado. Por tanto, hablar de gestion administrativa es realizar un conjunto de
actividades sostenibles para dirigir una organizacion, donde se dispone de todos
los recursos tanto logisticos como humanos; de tal manera que se puedan prevenir

problemas, enfrentarlos y alcanzar los objetivos planteados como institucion.

Actualmente la emergencia sanitaria del virus Covid-19 y la consiguiente catastrofe
econdmica; es necesario que la gestion administrativa, mediante la gestion publica,
sea innovadora para responder con creciente eficacia y eficiencia a los grupos de
interés. Se debe optar por un modelo ambidiestro, donde las areas de una
institucion se dediquen a las actividades de explotacion y exploracion. Dichas areas
deben ser capaces de ofrecer y gestionar proyectos de innovacion, actualizar la
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eficacia de las politicas y el valor publico, construir redes de investigacion y mejorar
la base de conocimientos (Palmi et al., 2021). La capacidad del sistema de salud
de cada pais para poder movilizar fondos suficientes para financiar la atencion
médica, organizar la prestacion de servicios y controlar el costo de las atenciones
meédicas esta en manos en gran medida de las fortalezas y debilidades de
determinar la estructura administrativa y organizativa que puedan aplicar los

funcionarios de la entidad a la que representan (Dominic et al., 2019).

Essay Marketplace (2020), sostiene que el gerente administrativo de una institucion
es el que tiene la mayor responsabilidad en la gestion y sincronizacion de las
actividades internas de la organizacion con el unico fin de lograr un mayor
rendimiento. PhD Essay (2021), indica que las debilidades de la gestion
administrativa se encuentran en el exceso de confianza en la experiencia, en
supuestos no probados y consecuencias no deseadas. Sefialan que los enfoques
de la gestion administrativa tienen como objetivo lograr una alta productividad,
hacer que los comportamientos sean predecibles y lograr la equidad entre los
trabajadores y los gerentes; sin embargo, estas debilidades pueden limitar la

eficacia de una buena gestion.

Al hablar de gestion administrativa es necesario enfatizar sus cuatro dimensiones
gue son planificar, organizar, direccionar y controlar. La planificacion se define
como la visualizacién de un futuro especifico; a través de metas, objetivos y
objetivos estratégicos, permite que la organizaciéon se desarrolle factible de manera
eficiente y efectiva. Su objetivo es fijar el curso concreto de las acciones que se
deben seguir, con el fin de garantizar que el trabajo a realizar se mantenga dentro
del enfoque correcto para que los gerentes y colaboradores tengan un camino para
lograr las metas trazadas dentro de la institucién. Este proceso administrativo
basicamente se enfoca en mantener la organizacion dentro de la empresa tanto
interna como externa, o que a su vez permite su correcto funcionamiento y propicia

el desarrollo de la empresa (Montes de Oca & Pulla, 2019).

La dimension de organizacion, implica formar una estructura interna de roles para

que los colaboradores se enmarque en una funcion dentro de la institucion. Este rol
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implica que las personas tienen un proposito u objetivos establecidos. La finalidad
es hacer que el personal de la institucion trabaje de manera efectiva conociendo su
papel que debe desempefiar en su area asignada y a su vez trabajar en equipo. El
disefiar y mantener estos sistemas de roles es la funcion gerencial basica. La
organizacion incluye: identificar y categorizar actividades, agrupar actividades y

asignar a todos los grupos un gestor supervisor (Nasib, 2018).

La direccion tiene una funcion primordial en una institucion, pues su funcion es
fortalecer la capacidad operativa de la misma. Se puede decir que es un puente
entre las necesidades de las operaciones de la organizaciéon y las necesidades de
sus empleados; establece una conexién entre el requerimiento de rentabilidad y la
imperiosa necesidad de tener a los trabajadores motivados e interesados para
aumentar la productividad. Esta dimension nos recuerda lo importante que es la
gestion centrada en el ser humano en las organizaciones de hoy, porque cuando
se aborda el objetivo a partir de un aspecto humano, tiene como objetivo asegurar
gue las opiniones de los trabajadores sean escuchadas y que los logros de una
organizacion se hagan realidad. Como resultado, el potencial para escuchar por
parte de la gerencia, apoyar y motivar a los empleados aumenta la productividad y

la rentabilidad de la organizacion (Belyh, 2019).

Finalmente, la dimensién de control, incluye verificar si las tareas planificadas son
consistentes con la estrategia planificada para detectar y corregir cualquier
problema y evaluar los resultados para mejorar el proceso de toma de decisiones
(Rodriguez et al., 2020). El control tiene la funcion de asegurar que la organizacion
esté en el camino del éxito. El control debe ejercerse de manera profesional y
transparente; y su propésito es analizar los puntos altos y bajos de la gestion. Las
acciones que se ejecutan en el ambito de control son los siguientes: hacer una
comparacion de las resultas obtenidas con el plan preliminarmente ejecutado,
evaluar y analizar los resultados obtenidos e iniciar las acciones correctivas
correspondientes. Estas cuatro dimensiones generan los procesos administrativos
gue estan destinados a mejorar la eficiencia, la firmeza y la contabilidad de sus

RR.HH., técnicos y materiales dentro de una empresa (Nesaab, 2021).
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La segunda variable es el sindrome de burnout; término acufiado por el
psicologo estadounidense Herbert Freudenberger en la década de 1970 para
referirse a las consecuencias del estrés severo y los ideales elevados en la
profesion de la salud (Kaur et al., 2021). Este sindrome es un trastorno psicolégico
y cumple un rol importante en la conducta dentro del entorno empresarial y nuestra
propia sociedad. Estudios preliminares, destacaron que este sindrome tiene una
influencia importante que afecta especificamente a la organizacion, el ambiente de
trabajo, desempefo laboral, eficiencia general, vida social e incluso lleva a las
personas al suicidio (Ozturk, 2020). ElI sindrome de burnout es un estado
psicosomatico, resultado de la exposicion prolongada a factores estresantes
laborales; segun los estudios de campo, los trabajadores del sector de la salud
experimentan una mayor tasa de agotamiento laboral y se ha convertido en un
problema prevalente en todos los sistemas de salud en todo el mundo (Sarabi et
al., 2020).

En la actualidad, el ritmo constante de trabajo se ha convertido en parte de la vida
diaria, e incluso se puede decir que es arduo, generando cuadros de estrés que si
no es abordado en su momento afecta la salud, el bienestar personal y laboral del
individuo. El sindrome de Burnout termina afectando al profesional que tienen
contacto de manera directa con las personas y por tanto reciben tratamiento
humanitario. Es decir, esta situacion es un factor de deterioro de la calidad del
servicio médico y la carencia del profesional comprometido. Cabe sefialar que el
sindrome es un trastorno crénico de adaptacion, el cual se relaciona con la
respuesta insuficiente a las necesidades psicolégicas en el trabajo; el resultado de
esto es cambiar la calidad de vida de las personas y llevar a una menor atencion a
los servicios de enfermeria. Finalmente, se precisa que el sindrome de burnout se
determina por la debilidad, despersonalizacién y reduccion de la satisfaccion en el

rendimiento.

Durante pandemia por coronavirus, muchos en la fuerza laboral cientifica estan
experimentando un estado de agotamiento cronico conocido por la OMS como
sindrome de burnout; y sus sintomas son fisicos y emocionales, de las cuales

destacan la falta de ganas; aumento de la distancia mental y sentimientos negativos
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o procacidad hacia el quehacer; ademas de una capacidad reducida para hacer el
trabajo (Gewin, 2021). El ritmo apresurado de la vida globalizada, la impotencia, los
sufrimientos, la batalla inutil y el dolor son encontrados a diario en el trabajador de
la salud. Por ello, es importante cuidar de su bienestar psicologico, que
posteriormente puede influir en el bienestar de los pacientes a los que se les ha
confiado bajo su cuidado y supervision. Los niveles del sindrome de burnout se
relacionan con una interrupcion en la continuidad de la atencion y un alto costo
asociado con respecto a la contratacion de nuevos profesionales de la salud
(Odonkor & Frimpong, 2020).

El sindrome burnout es una condicion que surge de los estresores ocupacionales
continuos que provocan efectos negativos, tanto en los individuos afectados como
en su entorno; consta de tres dimensiones: alto agotamiento emocional, alta
despersonalizacion o cinismo y bajo logro personal e impacta principalmente a las
personas cuyo trabajo implica tratar con otras personas (Fuente-Solana et al.,
2020). EI agotamiento emocional se define como desgaste mental y fisico
resultante de la interaccién con los comparieros de trabajo y con los beneficiarios
del servicio prestado (Velando-Soriano et al., 2020). Sus sintomas son la fatiga
emocional y fisica, pérdida del gusto, disminucion de las facultades para
relacionarse de manera adecuada con los demas. Por estas razones el agotamiento
emocional, se convierte en la respuesta mas resaltante a las situaciones
estresantes del entorno y es el indicador mas frecuente en la etapa temprana del

sindrome de burnout (Amparo et al., 2019).

La dimensién del cinismo o despersonalizacion corresponde a la nocién de
afrontamiento o comportamiento defensivo utilizado para prevenir o reducir el factor
estresante al tratar a los demas como objetos o nimeros, en lugar de personas
(Ruisoto et al., 2021). Se describe como el desarrollo de sentimientos, actitudes y
respuestas negativas, alienadas e indiferentes hacia las personas en el entorno
laboral, asi como actitudes de indiferencia y alienacion hacia diferentes aspectos
del trabajo. En el primer nivel de atencion, esta distancia puede tener caracteristicas
positivas o funcionales, porque el profesional no intervendra en el problema del

usuario; sin embargo, si esta alienacién resulta en apatia, rigidez o ignorancia del
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usuario durante el tratamiento, finalmente afectara la atencion brindada (Escamilla-
Quintal et al., 2008).

Finalmente, la dimension del deficiente logro personal se define como las
percepciones negativas de uno mismo, del trabajo y bajo rendimiento laboral,
evitando las relaciones personales y profesionales (Martinez et al., 2020). Es el
sentimiento subjetivo de frustracion de un individuo con la forma en que trabaja y
los resultados que logra. Esta dimension representa la autoevaluacion del sindrome
de burnout, que se presenta en un numero reducido de empleados. Generalmente,
se manifiesta como una disminucién de la autoeficacia y el desempefio laboral, asi
como una falta de apoyo social y oportunidades de desarrollo profesional. Es por
esto, los trabajadores comienzan a tener opiniones negativas de si mismos y de los
demas (Maslach, 2009).
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lll. METODOLOGIA

3.1. Tipo de investigacion

Es basica, pues tuvo la finalidad de conseguir y verter conocimientos
representativos e importantes hacia la comunidad investigadora, dotando de
informacion tedrica para ampliar el conocimiento sobre las variables abordadas
(Hernandez et al., 2014).

El presente estudio tuvo un enfoque cuantitativo, el cual fue definido por Cadena-
IAiguez et al. (2017), al igual que la precisién de los procedimientos de medicion,
estan sujetos a una seleccion de indices subjetiva e interindividual.

Fue de alcance correlacional, porque trata de establecer la relacién entre las
variables de investigacion, que se puede expresar a través de relaciones directas o
descubriendo relaciones inversas o negativas entre variables (Bustamante &
Mendoza, 2013).

Disefio de investigacion

Es la estructura teorica quien define la forma global de la investigacion para dar una
respuesta clara a las preguntas planteadas (Bernal, 2010). La investigacién utilizé
un disefio de tipo no experimental, pues no es necesario intervenir o manipular
el objeto estudiado, o tratar de controlar las variables de una situacion observada

(Montano, 2021). El esquema empleado del disefio corresponde al siguiente:

V1

el
\j

2

M = Muestra de estudio
V1 = Gestidén administrativa
V2 = Sindrome de Burnout

r = Relaciéon
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3.2. Variables y operacionalizacion.
Variable 1: Gestion Administrativa

Variable 2: Sindrome Burnout

3.3. Poblacion, muestray muestreo.

Poblacion

Es el conjunto de interés para desarrollar el estudio y acerca de la cual queremos
hacer inferencias (Danel, 2015).

Estuvo conformada por 85 trabajadores de la Direccion Regional de Salud San
Martin, 2021, datos obtenidos al mes de setiembre del 2021 y esta distribuido de la

siguiente manera:

Tabla 1

Conformacioén de la poblacién en estudio
Modalidad Cantidad %
Nombrados 37 43.6
CAS 33 38.8
Locadores 15 17.6
Total 85 100%

Fuente: Oficina de recursos humanos

Criterios de inclusion: Se incluyé a los trabajadores bajo el D.L 276 y CAS sin

importar afios de servicios

Criterios de exclusidn: Se excluyen los trabajadores que no tengan la inclinacién
a participar en la investigacion o que decidan retirarse de la investigacion en
cualquier momento. Es decir, trabajadores que no se encuentren en la zona de
trabajo cuando utilicen el instrumento por motivos laborales, personales o de salud,

trabajadores locadores.
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Muestra: Es una parte de la poblacién que es tomada de manera aleatoria de tal
forma que los elementos de la muestra sean representativos de los elementos de
la poblacion (Cutipa, 2020).

Estuvo conformada por 70 trabajadores bajo el D.L 276 o CAS de la Direccion
Regional de Salud San Martin.

Muestreo: Es un conjunto de métodos para obtener una muestra finita de una
poblacion finita o infinita con el fin de encontrar valores de parametros o confirmar
suposiciones sobre la forma de distribucion de probabilidad o sobre los valores de
los parametros de una o mas poblaciones (Goméz, 2018). El presente estudio se

abord6 un muestreo de tipo no probabilistico, por conveniencia.

Unidad de andlisis: Trabajador bajo el D.L 276 o CAS de la Direccién Regional de
Salud San Martin.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez vy

confiabilidad.

Técnicas

Se utilizé la encuesta, que propicio el recojo de la informacién para ser procesada
de manera estadistica y obtener los resultados de acuerdo los objetivos. Es el
procedimiento que se utiliza para recabar datos para satisfacer la investigacion
(Arias-GOmez et al., 2016).

Instrumentos

El cuestionario es documento que tiene como contenido una serie de preguntas
direccionadas a una muestra determinada, segun a la variable de estudio, las
cuales tienen el objetivo de recopilar informacion valiosa para la obtencion de

resultados en la investigacion (Monje, 2011).
En cuanto al instrumento para medir la gestion administrativa estuvo conformado

por 20 enunciados, estructurados en 4 dimensiones. Para determinar el nivel de

percepcion de la gestion administrativa cada item tiene un puntaje que oscila desde
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1 a 5 puntos; donde el puntaje 1 tiene un calificativo de muy malo, puntaje 2
calificativo de malo, puntaje 3 con calificativo de regular, puntaje de 4 con calificativo

de bueno y puntaje de 5 con calificativo de excelente.

El instrumento para medir Sindrome Burnout estuvo conformado por 18

enunciados, estructurados en 3 dimensiones.

Validez

En cuanto a la técnica de verificacion de los instrumentos utilizados, se utilizo el
juicio de expertos, el cual estuvo conformado por tres profesionales con
conocimiento de las variables, quienes analizaron cada uno de los items y emitieron

su valoracién correspondiente.

Tabla 2

Validacion de los instrumentos

Variable N° Especialidad Promedio Opinién del
de experto
validez
Gestion 1  Metododlogo 5.0 Si es aplicable
Administrativa 2  Especialista 5.0 Si es aplicable
3  Especialista 4.9 Si es aplicable
Sindrome de 1 Metoddlogo 5.0 Si es aplicable
Burnout 2  Especialista 5.0 Si es aplicable
3  especialista 4.9 Si es aplicable

Fuente: Valoracion de expertos

En la presente tabla, se consignan los resultados del proceso de validacion de los
instrumentos, el cual se observa un promedio de validez igual a 4.96, el cual hace
referencia a 99.33 % de concordancia en el criterio de los expertos, por lo cual se
determina, que los instrumentos poseen un alto nivel de validez que derivaran a su

correspondiente aplicacion.
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Confiabilidad

Para determinar el valor de confiabilidad en cada uno de los instrumentos a aplicar,
se requirié el uso del alfa de Cronbach, dicha confiabilidad tendra que ser mayor a
0.75 (Hernandez et al., 2014).

Analisis de la confiabilidad de la variable 1: Gestion Administrativa

Tabla 3

Confiabilidad de la variable 1

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Vélido 70 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 70 100,0

a. Eliminar por lista se basa en todas las variables del

proceso.
Fuente: Base de datos obtenido del SPSS V.25

Tabla 4

Confiablidad del total de preguntas de la variable 1

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,947 20
Fuente: Base de datos obtenido del SPSS V.25
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Analisis de la confiabilidad de la variable 2: Sindrome Burnout
Tabla b

Confiabilidad de la variable 2

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 70 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 70 100,0

a. Eliminar por lista se basa en todas las variables del

proceso.
Fuente: Base de datos obtenido del SPSS V.25

Tabla 6

Confiablidad del total de preguntas de la variable 2

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

773 18
Fuente: Base de datos obtenido del SPSS V.25

Después de haber aplicado el estadistico Alfa de Cronbach se puede precisar que
los instrumentos son altamente confiables tanto para la V1: Gestién Administrativa,
teniendo esta un total de 20 elementos que es =0.947 y V2: Sindrome Burnout con

18 elementos que es =0.773 respectivamente.

3.5. Procedimientos

La investigacion inicid con la identificacion de la realidad de los problemas que
enfrenta el objeto de investigacién y utiliz6 métodos empiricos a través de la
observacion directa; seguidamente, se realizé la conclusién del marco tedrico
donde recopila informacion relevante sobre las variables y al mismo tiempo se
incorporaron los antecedentes de la investigacion. Luego, se procede a disefar
cada instrumento de recoleccion de datos. Estos instrumentos han pasado por un
proceso, a través de la evaluacion de expertos para determinar su validez y

confiabilidad. Posteriormente, se realiz6 una solicitud a la entidad para requerir el
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permiso correspondiente para aplicarlo a la muestra seleccionada. Una vez
obtenido el permiso, se procedio al despliegue, previa orientacion a cada uno de
los participantes. Los datos recopilados fueron analizados estadisticamente, los
cuales ayudaron a obtener los resultados para establecer las conclusiones y

recomendaciones seguin como corresponda.

3.6. Métodos de analisis de datos

Toda la informacion recolectada desde la muestra, fue analizada y procesada
haciendo uso del programa SPSS V.25. Asimismo, para hacer posible la
comprobacion de las hipétesis establecidas y responder a cada uno de los objetivos
planteados se utilizé al coeficiente de correlaciéon determinado por la prueba de
normalidad. Este coeficiente abarca valores que inician en -1y finaliza en 1 con el
cual brinda informacion sobre el tipo y nivel de correlacion que se encuentra
presente entre las variables abordadas. La interpretacion de los resultados se

realizd en relacion a la siguiente tabla:

Tabla 7
Valores del coeficiente de correlacion
Valor der Significado
0-0.9 Correlacion negativas muy fuerte
0- 0.75 Correlacién negativas considerable
0-0.5 Correlacién negativa media
0-0.25 Correlacion negativas débil
0-0.1 Correlacion negativas muy debil
00.00 No existe correlacion entre las variables
00.1 Correlacién positiva muy débil
00.25 Correlacion positiva débil
0.5 Correlacion positiva media
00.75 Correlacién positiva considerable
00.9 Correlacién positiva muy fuerte
01 Correlacion positiva perfecta

Fuente: Hernandez, 2014
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3.7. Aspectos éticos

El desarrollo del estudio estuvo ligada al acatamiento de los principios éticos
internacionales, partiendo por la no maleficencia, que conceptualmente es la
intencion moral de un individuo a abstenerse de dafar o imponer riesgo de dafio o
lesiones a otros individuos (Motloba, 2019). Primo el principio de justicia, descrita
por Zillerv (2006), como la igualdad de la dignidad humana, la libertad, la
democracia. También esta investigacion practico la autonomia, conceptualizada
por Dworkin (2015), como un ideal moral, politico y social. Finalmente, se impartié
el respeto, ofreciendo un trato digno, intrinseco a todos los participantes quienes
colaboraran de manera voluntaria en la investigaciéon (Being Human, 2017). Se
procedié segun la guia de investigacion de la Universidad César Vallejo y se
aplicaron las normas APA para citar a los autores cuya informacion ha sido utilizada.
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IV. RESULTADOS

4.1. Gestion administrativa de la Direccién Regional de Salud San Martin,
2021.

Tabla 8
Nivel de las dimensiones de gestion administrativa de la Direccion Regional de
Salud San Martin

Variable / Dimension Alto Medio Bajo Total
f % f % f % f %
Organizacion 34 48.6% 31 443% 5 7.1% 70 100%
Planificacién 34 48.6% 30 429% 6 86% 70 100%
Direccion 25 357% 37 529% 8 11.4% 70 100%
Control 34 48.6% 31 443% 5 7.1% 70 100%

Gestion administrativa 37 52.9% 29 41.4% 4 5.7% 70 100%

Fuente: Cuestionario aplicado a los trabajadores de la Direccidn Regional de Salud San Martin,
2021.

Interpretacion:

La gestién administrativa, de acuerdo a la dimension organizacion se observa que
el 48.6 % (34) esta representado por un nivel “Alto”, mientras que el 44.3 % (31)
lo califica con un nivel “Medio”. La dimensidn planificacion el 48.6 % (34) lo califica
con un nivel “Alto” seguido del nivel “Medio” con un 42.9 % (30). La dimensién
direccién, muestra que el 52.9 % (37) representa un nivel “Medio” y el 35.7 % (25)
tiene un nivel “Alto”. La dimensién control, muestra que el 48.6 % (34) con un nivel
“‘Alto” y un 44.3 % (31) con un nivel “Medio”. De lo mencionado se demuestra el
predomina el nivel “Alto” en las dimensiones de Organizacion, Planificacion y
Control. Mientras tanto, en la dimension Direccién predomina el nivel “Medio”. Es
importante sefalar que las dimensiones Planificacion y Direccion obtuvieron el
mayor porcentaje de nivel “Bajo”. En tanto, la gestion administrativa de la DIRESA
San Martin es calificada en un nivel “Alto” con un 52.9 % (37), seguido del nivel
“Medio” con 41.4 % (29).
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4.2. Sindrome burnout de los colaboradores de la Direccion Regional de
Salud San Martin, 2021.

Tabla 9
Nivel de las dimensiones de sindrome burnout de los colaboradores de la Direccion

Regional de Salud San Martin

Variable / Dimension Alto Medio Bajo Total

f % f % f % f %

Agotamiento emocional 10 14.3% 41 586% 19 27.1% 70 100%

Despersonalizacién 1 14% 24 343% 45 64.3% 70 100%
Logro personal 57 814% 12 17.1% 1 14% 70 100%
Sindrome Burnout 8 114% 59 843% 3 43% 70 100%

Fuente: Cuestionario aplicado a los trabajadores de la Direccion Regional de Salud San Martin,
2021.

Interpretacion:
La dimension agotamiento emocional muestra un nivel “Medio” con un 58.6 % (41),

de la misma manera un nivel “Bajo” de 27.1% (19). La dimensién
despersonalizacion esta calificada con un 64.3 % (45) que corresponde al nivel
“Bajo”, un 34.3 % (24) de nivel “Medio”. Por su parte la dimensién logro personal
presenta un nivel “Alto” representado por un 81.4 % (57) y un nivel “Medio” con 17.1
% (12).

De lo descrito se muestra porcentajes diferencias en las dimensiones estudias,
donde cada uno de ellos tiene sus propias particularidades. Respecto a la
valorizacion de la variable de Sindrome Burnout en la DIRESA San Martin es
calificada en un nivel “Medio” con un 84.3 % (59), de la misma manera un nivel
“Alto” con un 11.4 % (8).
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Prueba de normalidad

Pruebas:

Kolmogorov-Smirnov: Es aplicada cuando se observa que la muestra es mayor a
50 participantes.

Shapiro-Wilk: Se utiliza en los casos que la muestra es menor a 50 participantes.

Criterios que determinan la normalidad:
Sig.= > a aceptar HO = los datos provienen de una distribucién normal.

Sig. < a aceptar Hi = los datos no provienen de una distribucién normal.

Tabla 10
Prueba de normalidad
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.

V1: Gestion ,067 70 ,200" 972 70 117
Administrativa
V2: Sindrome , 123 70 ,011* ,937 70 ,002
Burnout

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

a. Correccion de significacion de Lilliefors
Fuente: Base de datos obtenido del SPSS V.25

Decision estadistica de Normalidad:

V1 Sig. = 0.200* V2 Sig. =0.011*
Tabla 11
Aplicacién de estadistico:

Tipo Nombre Condicion de Aplicacion
Paramétrico R de Pearson Cuando Sig. V1y V2 >0.05

No Rho de Cuando Sig. V1y V2 <0.05

Paramétrico Spearman Cuando en una de las variables
Sig. < 0.05 y en la otra variable
Sig. > 0.05 o viceversa

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion:
Tal como se observa en la tabla, al tener una muestra de 70 participantes, se utilizo
el estadistico de prueba correspondiente a Kolmogorov-Smirnov. Asi mismo, se

muestra que el valor de Sig. (p= 0.200* y p = 0.011*), tanto para la V1: Gestion
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Administrativa como para la V2: Sindrome Burnout, teniendo en cuenta que el valor

de la variable Gestion Administrativa es mayor a a=0.05, y el valor de la variable

Sindrome Burnout es menor a a=0.05. Por lo tanto, los datos provienen de una

distribucion no normal, en ese sentido es necesario realizar la prueba no

paramétrica rho de Spearman para establecer la correlacion.

4.3. Relacion entre las dimensiones de la gestion administrativay el sindrome
burnout en los colaboradores de la Direccion Regional de Salud San Martin,

2021.

Tabla 12

Relacion entre las dimensiones de la gestion administrativa y el sindrome burnout

en los colaboradores de la Direccion Regional de Salud San Martin

D1: D2: Da3: D4: V2: Sindrome
Organizacion Planificacion Direccién Control Burnout
D1: Coeficiente 1,000 ,814™ ,668™ ,799™ -,280"
Organizacion de
correlaciéon
Sig. ,000 ,000 ,000 ,019
(bilateral)
N 70 70 70 70 70
D2: Coeficiente ,814" 1,000 ;714" 832~ -,235"
Planificaciéon de
correlacién
Sig. ,000 ,000 ,000 ,050
Rho de (bilateral)
Spearman N 70 70 70 70 70
D3: Direccién Coeficiente ,668™ 714™ 1,000 7117 -,224*
de
correlacién
Sig. ,000 ,000 ,000 ,062
(bilateral)
N 70 70 70 70 70
D4: Control  Coeficiente , 799" ,832" , 711 1,000 -,278"
de
correlacién
Sig. ,000 ,000 ,000 ,020
(bilateral)
N 70 70 70 70 70
\V2: Sindrome Coeficiente -,280" -,235" -224  -278" 1,000
Burnout de
correlacién
Sig. ,019 ,050 ,062 ,020
(bilateral)
N 70 70 70 70 70

** La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
*. La correlacién es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Base de datos obtenido del SPSS V.25
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Interpretacion:

Tal como se observa en tabla adjunta, el coeficiente de correlacion de Rho de
Spearman para la dimension Organizacion con la variable Sindrome Burnout es
igual a -0,280* lo cual indica una correlacion negativa baja; por su parte la
dimensién Planificacion presenta un coeficiente de correlacién con respecto a la
variable Sindrome Burnout de -0,235* lo que indica una correlacion igual al anterior.
Asi mismo, el coeficiente de Rho de Spearman para la dimension Direccion,
presenta una correlacion negativa baja igual a -0,224*; del mismo modo la
dimensién Control presenta un coeficiente de correlacién de -0.278* con lo cual
presenta una correlacion negativa baja, tan igual que las anteriores dimensiones de
la variable Sindrome Burnout. Finalmente, las dimensiones Organizacién y Control
tienen un valor de Sig. menor a 0.05, mientras que la dimension Planificacion
presenta igual valor que Sig. = 0.05; por ultimo solo la dimensién Direccion presenta
un valor de Sig. mayor a 0.05 por lo que se puede concluir, que estas dimensiones
no tienen una relacion significativa con el Sindrome Burnout en los colaboradores
de la DIRESA San Martin; por lo tanto, se rechaza la hip6tesis inicial propuesta y

se acepta la hipétesis nula de esta investigacion.

4.4. Relacion entre la gestion administrativa y el sindrome de burnout en los

trabajadores de la Direccion Regional de Salud San Martin
Hipotesis general
Hi: Existe relacion significativa entre la gestion administrativa y el sindrome burnout

en los colaboradores de la Direccién Regional de Salud San Martin, 2021

HO: No existe relacion significativa entre la gestion administrativa y el sindrome

burnout en los colaboradores de la Direccion Regional de Salud San Martin, 2021
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Tabla 13

Relacion entre la gestion administrativa y el sindrome de burnout en los

trabajadores de la Direccion Regional Salud San Martin

V1: Gestibn  V2: Sindrome
Administrativa Burnout

V1: Gestion Coeficiente de 1,000 -,271"
Administrativa correlacion

Sig. (bilateral) . ,023

Rho de N 70 70

Spearman v2: Sindrome Coeficiente de -271" 1,000
Burnout correlaciéon

Sig. (bilateral) ,023 .

N 70 70

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Base de datos obtenido del SPSS V.25

Figura 1. Diagrama de dispersion de datos entre gestion Administrativa y el

sindrome burnout.
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Interpretacion:

En la Tabla adjunta; se puede evidenciar la relacion entre la Gestibn Administrativa
y el Sindrome Burnout en en los colaboradores de la Direccién Regional de Salud
San Martin, 2021. Mediante el analisis estadistico de Rho de Spearman se alcanzé
un coeficiente = -0,271* correspondiente a una correlacion negativa baja y un Sig.
= 0,023 menor a 0.05; por lo que, se rechaza la hipotesis alterna. Es decir, no existe
relacion significativa (directa) entre la gestién administrativa y el sindrome burnout

en los colaboradores de la Direccién Regional de Salud San Martin, 2021.

Asi mismo, en la figura 1, se observa que el valor de coeficiente de determinacién
R? es igual a 0.1042, lo que significa que solo el 10.42 % de la Gestién
Administrativa de la DIRESA San Martin se correlaciona de manera significativa
con el Sindrome Burnout de los colaboradores de la mencionada entidad publica; y
que el 89.58 % se deben a otros factores independientes influyentes en el

cumplimiento de los indicadores sanitarios.
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V. DISCUSION

En el actual capitulo se contrasta los hallazgos de la investigacion con otros
estudios, en donde se identifico similitudes, diferencias, complementariedades,
entre otros. En ese sentido, el estudio muestra que la gestion administrativa de
acuerdo a la dimensién de organizacion obtuvo el 48.6 % como nivel “Alto”, mientras
que el 44.3 % lo califica con un nivel “Medio”. La dimensién planificacion el 48.6 %
lo califica con un nivel “Alto” seguido del nivel “Medio” con un 42.9 %. La dimension
direccion, muestra que el 52.9 % representa con un nivel “Medio” y el 35.7 % con
un nivel “Alto”. La dimensién control, muestra que el 48.6 % con un nivel “Alto” y un
44.3 % con un nivel “Medio”. Asimismo, la gestidbn administrativa de la DIRESA
San Martin es calificada con un nivel “Alto” de 52.9 %, seguido del nivel “Medio”
con un 41.4 %. De lo descrito se encuentra que la gestion administrativa tiene un
nivel “Alto”, ello demuestra que la Direccidon Regional desarrolla sus procesos de
manera adecuada, a pesar que un 41.4% necesita ser mejorado para alcanzar
mejores resultados en la gestién, alcanzando con ello mejores resultados que seran

en beneficio de la salud comunitaria.

Por su parte, Alanoglu & Demirtas (2020), hace mencion que una gestion
administrativa aumentaba el sindrome de burnout en los profesores de la ciudad de
Mersin. Lo mencionado por los autores hace referencia que el sindrome de burnout
y la parte administrativa se relacionan, pero para minimizar es necesario contar con
un plan de contingencia para minimizar sus efectos. Al comparar con el estudio se
encuentra similitud, donde un alto nivel de carga administrativa se vincula con la

apariciéon de estrés, agotamiento.

De lo mencionado, Roncall (2020), pone de manifiesto que entre clima laboral y
gestion administrativa existe un alto nivel positivo muestra que el Rho de Spearman
tiene un coeficiente de correlacion de 0.848, lo que indica que para una gestion
administrativa eficaz el clima laboral es muy importante, pues los factores humanos
son los activos basicos de cualquier tipo de organizacion, permitiendo transformar

y mejorar los productos o servicios.
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En esa misma linea, Mesfin et al. (2020) demuestra que los empleados de los
respectivos hospitales primarios preferirian trabajar en un entorno caracterizado por
una cultura innovadora y de equipo. Los mismos que se relacionan con un buen

confort y ello hace que se minimice la aparicion del sindrome de burnout.

El estudio muestra que la dimension agotamiento emocional muestra un nivel
“Medio” con un 58.6 %, de la misma manera un nivel “Bajo” de 27.1%. La dimensién
despersonalizacion esta calificada con un 64.3 % como nivel “Bajo”, un 34.3 %
como nivel “Medio”. Por su parte, la dimension logro personal presenta un nivel
“Alto” de 81.4 % y un nivel “Medio” con 17.1 %. En cuanto a la variable de Sindrome
Burnout en de la Direccion Regional de Salud San Martin es calificada con nivel
“Medio” de 84.3 %, de la misma manera un nivel “Alto” con un 11.4 %. De acuerdo
a los hallazgos se infiere que el personal de la Direccidon Regional tiene una alta
probabilidad detener el sindrome de burnout, ya que las tres cuartas parte de ellos
se encuentra en un nivel medio, mostrando una alarma para ser respondido a

tiempo por parte de los directivos.

Por su parte Zhang et al. (2020) muestra agotamiento entre los médicos del 85,79%,
donde el agotamiento estaba asociado con el apego psicolégico (B = — 0.6433, P <
0.0001) y la vocacion de carrera (B = 0.3653, P < 0.0001); ademas, el apego
psicolégico (B = 0,2350, P < 0,001) medio la relacion entre el agotamiento laboral
y la vocacién profesional. Concluyeron que los médicos chinos de entre 20 y 30
aflos experimentaron un nivel mucho mas alto de sintomas de agotamiento.
Ademas, los médicos que soportaron un agotamiento de alto nivel tendian a exhibir
un apego psicoldgico decreciente, lo que amenazaba su sentido de vocacion
profesional. Este hallazgo pues demuestra un alto nivel de agotamiento en el
personal asistencial, donde existe poca diferencia entre el personal administrativo

y asistencial.

De la misma manera El-Menyar et al. (2021), encontraron que alrededor del 10%
(IC del 95%, 7,8 a 12,5) de los encuestados cumpli6 con los criterios de
agotamiento. Se observO agotamiento emocional (EE) en el 45,7%,
despersonalizacion (DP) en el 26,9% y logro personal (AF) en el 41,2% de los
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encuestados. Por lo tanto, el agotamiento afecta a una décima parte de los
profesionales de la salud en los hospitales terciarios de Qatar demostrando la
necesidad de tener un manejo adecuado en la institucion para no ver afectado la
oferta sanitaria, con ello asegurar una adecuada respuesta a las necesidades

sanitarias.

Por su parte, Bedoya et al. (2020) hace una aseveracion preocupante, donde las
implicaciones del sindrome de Burnout, causa un caos en el nivel administrativo, ya
que las vacantes deben cubrirse, porque la institucion como proveedora de
servicios de salud no puede desconocer el correcto funcionamiento de sus
procesos de produccion, de ahi la importancia de una buena organizacion de la

gestién administrativa.

El estudio muestra también que la dimension Organizacion con la variable
Sindrome Burnout es igual a -0,280* lo cual indica una correlacién negativa baja;
por su parte la dimensién Planificacion presenta un coeficiente de correlacién con
respecto a la variable Sindrome Burnout de -0,235. Asi mismo, la dimensién
Direccion presenta una correlacion negativa baja igual a -0,224*; de manera similar,
el coeficiente de correlacién de la dimensién Control es -0,278 *, lo que muestra
una correlacion negativa baja. Por tanto, las dimensiones no tienen una relacion
significativa con el Sindrome Burnout en los colaboradores de la DIRESA San
Martin. Los hallazgos muestran que el sindrome de burnout no se relaciona con las
dimensiones de la gestion administrativa, todo ello hace de ver que existen otros
factores que se asocian con el sindrome, pero ello tampoco quiere decir que se
debe excluir como prioridad de la institucion.

En ese sentido, Acosta-Ramos et al. (2021) mostraron una prevalencia del 65,09%
del sindrome de burnout en nivel medio entre el sexo femenino. Respecto al estrés,
se encontrd que las mujeres se presentaron 79% de estrés agudo, mientras que los
varones presentaron 20,28%. Los hombres, por otro lado, presentaban un alto nivel
de agotamiento y despersonalizacion. Algunos factores encontrados en el
desarrollo potencial del agotamiento fueron turno de trabajo, cargo, areas de

departamento y género. Este hallazgo, muestra que las mujeres tienen una mayor
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prevalencia en tener signos y sintomas del sindrome de burnout en relacion a los

varones, teniendo una mayor tolerancia a las condiciones laborales.

De igual manera Makikangas et al. (2020), demostraron que el 54% de la gerencia
media, el 39% en la gerencia inferior y el 7% en la alta gerencia, encontrando un
agotamiento estable y bajo (78%), un agotamiento instigado, aumento del
agotamiento (12%) y cinismo y eficacia profesional (10%). Demostraron que el
aumento de los niveles de agotamiento estaba relacionado con demandas altas de
trabajo. De acuerdo a ello, las personas al tener una mayor responsabilidad en las
instituciones estan propensos a presentar el sindrome de burnout, lo que estaria

afectando el buen desempefio.

Finalmente, el estudio mostr6 que segun el Rho de Spearman de -0.271, la gestion
administrativa del personal de la DIRESA San Martin se correlacioné
negativamente con el sindrome de burnout. De la misma manera, un coeficiente de
determinacién de 0.1042, lo que significa que solo el 10.42 % de la gestidén
administrativa de la DIRESA San Martin se correlaciona de manera significativa con
el Sindrome Burnout de los colaboradores de la mencionada entidad publica. Por
lo mencionado, se puede inferir que existen otros elementos que se vinculan con la
asociacion de la gestion administrativa con el sindrome de burnout en la DIRESA

San Martin.

En cuanto a Dimitriu et al. (2020), refiri6 que la alta carga laboral, asociado a una
deficiente gestion administrativa en la salud que genera el SARS-CoV-2, es un
factor de estrés importante para el personal médico, pues la carga laboral es

determinante para la toma de decisiones.

Respecto a Asencios (2021) menciond que existe una correlacion negativa
significativa entre el estilo de vida y el sindrome de burnout, p <.001 y rho = -.461;
ademas, el 69,6% de los profesores de salud mostré un sindrome de agotamiento
moderado y el 42% mostré un estilo de vida adecuado. Concluyeron que un estilo
de vida saludable puede ser un paraguas protector para la salud mental de los

profesores. Este estudio muestra similitud con el estudio, demostrando que existen

34



relaciones inversas.

Asimismo, de acuerdo a Campos y Charqui, (2020) donde menciona que, en el
grupo profesional objetivo, hay un sindrome de agotamiento elevado durante la
pandemia de covid-19. Por ello, es necesario formular estrategias de gestion
administrativa para que los trabajadores de la salud puedan mantener la salud

mental.
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VI. CONCLUSIONES

6.1. La gestion administrativa y el sindrome Burnout en los colaboradores de la
DIRESA San Martin, tiene una correlacién negativa baja de acuerdo al Rho de
Spearman de -0,271. De la misma manera, un coeficiente de determinacion de
0.1042, lo que significa que solo el 10.42 % de la gestibn administrativa de la
DIRESA San Martin se correlaciona de manera significativa con el Sindrome
Burnout de los colaboradores de la mencionada entidad publica.

6.2. La gestion administrativa, de acuerdo a la dimensidn organizacion se observa
que el 48.6 % esta representado por un nivel “Alto”, mientras que el 44.3 % lo
califica con un nivel “Medio”. La dimension planificacion el 48.6 % lo califica con un
nivel “Alto” seguido del nivel “Medio” con un 42.9 %. La dimension direccion,
muestra que el 52.9 % representa con un nivel “Medio” y el 35.7 % con un nivel
“Alto”. La dimension control, muestra que el 48.6 % con un nivel “Alto” y un 44.3 %
con un nivel “Medio”. Asimismo, la gestion administrativa de la DIRESA San Martin
es calificada con un nivel “Alto” de 52.9 %, seguido del nivel “Medio” con un 41.4
%.

6.3. La dimension agotamiento emocional muestra un nivel “Medio” con un 58.6 %,
de la misma manera un nivel “Bajo” de 27.1%. La dimension despersonalizacion
esté calificada con un 64.3 % como nivel “Bajo”, un 34.3 % como nivel “Medio”. Por
su parte la dimension logro personal presenta un nivel “Alto” de 81.4 % y un nivel
“Medio” con 17.1 %. En cuanto a la variable de Sindrome Burnout en de la DIRESA
San Martin es calificada con nivel “Medio” de 84.3 %, de la misma manera un nivel

“Alto” con un 11.4 %.

6.4. La dimension Organizacion con la variable Sindrome Burnout es igual a -0,280*
lo cual indica una correlacion negativa baja; por su parte la dimension Planificacion
presenta un coeficiente de correlacion negativa baja con respecto a la variable
Sindrome Burnout de -0,235. Asi mismo, la dimensién Direccidn presenta una
correlacion negativa baja igual a -0,224*; del mismo modo la dimension Control

presenta un coeficiente de correlacion de -0.278* con lo cual presenta una
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correlacion negativa baja. Por tanto, dichas dimensiones no tienen una relacion
significativa con el Sindrome Burnout en los colaboradores de la DIRESA San

Martin.
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VIl. RECOMENDACIONES

7.1. Para el director de la Direccién Regional de Salud San Martin, generar
estrategias colaborativas para articular acciones en los procesos instalados en aras
de lograr objetivos institucionales. De la misma manera, estos procesos deben de

guardar relacion con la salud ocupacional.

7.2. Para el director de la Direccion Regional de Salud San Martin, fortalecer los
procesos administrativos, en donde se priorice la funcionalidad de los puestos que
tienen a cargo; los mismos, que debe gurda sinergia con las diferentes Unidades
Ejecutoras y por ende con las Redes de Salud.

7.3. Para el director de la Direccion Regional de Salud San Martin, implementar y
desarrollar mejores condiciones laborales, donde se garantice la salud de todos los
colaboradores, con la finalidad de obtener mejoras en el desempefio, logrando
tener un equipo saludable e integro para responder a las necesidades de la

ciudadania.
7.4. Para los colaboradores de la Direccion Regional de Salud San Martin,

fortalecer sus capacidades para mejorar las dimensiones de la gestion

administrativa, con ello poder tener procesos que permitan alcanzar objetivos.
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Matriz de Operacionalizacién de variables

Variables | Definicion Conceptual ODpeefrlgé:(i:(l)onr;I Dimension Indicadores IrEnsec;Iggr?
Son los procesos de Conjunto ~ de Valores institucionales
toma de decisiones y i’;\ctlwdadeslmedlan:e Planificacién Planes de trabajo y
patrones de|'@dS ~ cuales a estrategias sanitarias
i Institucion S€ Estructura organizacional
Gestion |comportamiento  Que|nnone cumplir sus Organizacion - ra O
tienen lugar dentro |, p.oiyoe Documentos de gestion _
Administrativa | entre las instituciones Logros y compromiso Ordinal
dg:gif}g&;ﬁg:ﬁ\t’%ﬁs Se medira a través Direccion Toma de decisiones
Srupos sociales ex de un cuestionario compartidas
cualquier tiempo (Bauer ggnﬂgr:]j;mensmnes y Control %lértgzllmlento de objetivos y
& Trondal, 2015). ' — .
) Informacién actualizada
Estado de
agota_mlerlno fisico y Agotamiento Cansancio
emociona emocional
caracterizado por un
Estado psicosomaético, pr,og_edso dpaglatlrlo de
resultado de | | PErdida de interés en
Sing I d sus tareas, sentido
indrome | €Xposicion prolongada a| 4, - osnonsabilidad, | Despersonalizacion Irritabilidad ,
Burnout factores estresantes g Ordinal
: depresion entre
laborales (Sarabi et al., otros

2020)

Se medira a través
de un cuestionario
con 3 dimensiones y
18 items.

Deficiente logro
personal

Frustracion




Matriz de consistencia

Formulacién del problema

Objetivos

Hipdtesis

Técnica e Instrumentos

Problema general:

¢Cudl

administrativa y el sindrome burnout en los

colaboradores de la Direccién Regional de

es la relacion entre la gestion

Salud de San Martin 2021?
Problemas especificos:

¢ Cual es el nivel de gestion administrativa de

la Direccion Regional de Salud de San Martin

20217

¢ Cudl es el nivel de sindrome burnout de los
colaboradores de la Direccién Regional de

Salud de San Martin 20217

¢,Cémo se relaciona las dimensiones de la
gestibn administrativa 'y
sindrome burnout en los colaboradores de la

Direccion Regional de Salud de San Martin

los niveles de

Objetivo General:

Determinar la relacibn entre la gestién
administrativa y el sindrome burnout de los
colaboradores de la Direccion Regional de Salud
de San Martin, 2021.

Objetivos especificos:

Identificar el nivel gestiébn administrativa de la
Direccion Regional de Salud de San Martin,
2021.

Identificar el nivel de sindrome burnout de los
colaboradores de la Direccion Regional de Salud
de San Martin, 2021.

Determinar la relacion entre las dimensiones de
la gestion administrativa y los niveles de
sindrome burnout en los colaboradores de la
Direccion Regional de Salud de San Martin

Hipotesis general:

HG: Existe relacion significativa entre la gestién administrativa
y el sindrome burnout en los colaboradores de la Direccion
Regional de Salud de San Martin, 2021.

Hipotesis nula:

Ho: No existe relacion significativa entre la gestion
administrativa y el sindrome burnout en los colaboradores de la
Direccién Regional de Salud de San Martin, 2021.

Hipotesis especificas:

H1: El nivel de nivel gestion administrativa de la Direccion
Regional de Salud de San Martin, es alto.

H2: El nivel del sindrome burnout de los colaboradores de la
Direccién Regional de Salud de San Martin, es alto.

H3: Existe relacion significativa entre las dimensiones de la
gestion administrativa y el sindrome burnout en los
colaboradores de la Direccion Regional de Salud de San
Martin, 2021.

?
2021 2021.
Disefio de investigacion Poblacién y muestra Variables y dimensiones
o1 Variables Dimensiones
I Planificacion
M r . . o Gestion Organizacién
~_ | Pob_IaC|on. 85 trabajadorgs de la Direccion Administrativa Direccion
02 Regional de Salud San Martin. Control

Dénde:

M = Muestra de estudio

V1 = Gestién Administrativa
V2 = Sindrome burnout

r = Relacién

Muestra: 70 trabajadores bajo el DL. 276 o CAS
de la Direcciéon Regional de Salud San Martin.

Agotamiento emocional

Sindrome

Despersonalizacion
Burnout

Deficiente logro personal

Técnica
Encuestas

Instrumentos
Cuestionario




Instrumentos de recoleccién de datos

Cuestionario: Gestién Administrativa

Datos informativos:

Geénero: |:| M |:| F
INStItUCION: ..o Areade trabajo: ...........cooevveiiiiiiiieee e,

Instrucciones: Estimado (a) colaborador (a), el presente tiene como objetivo determinar la relacion entre la
gestién administrativa y el sindrome de burnout de los colaboradores de la Direccion Regional de Salud de San
Martin, 2021. El instrumento es anénimo y reservado, la informacion es solo para uso de la investigacion. En tal
sentido, se le agradece por la informacion brindada con sinceridad y objetividad, teniendo en cuenta las

siguientes opciones de respuesta:

NUNCA CASI NUNCA A VECES CASI SIEMPRE SIEMPRE
1 2 3 4 5
Enunciados Valoracién
ftems TT5 1545

Organizacion

01 | La DIRESA-SM tiene una estructura orgénica definida

02 La DIRESA-SM cuenta con los manuales de funciones actualizados
03 Los espacios fisicos de los servicios y/o direcciones estan bien
definidos en la DIRESA-SM

Usted considera que existe una buena comunicacién en los servicios
ylo direcciones de la DIRESA-SM

05 | Usted conoce cudles son las funciones de la DIRESA-SM
Planificacion

La DIRESA-SM realiza capacitaciones para mejorar el desempefio

04

06 de sus funciones

07 Considera usted que se formulan y emplean planes de trabajo en
cada area de la DIRESA-SM

08 Usted conoce con claridad cuales son sus funciones y tareas en la
DIRESA-SM

09 La DIRESA-SM planifica sus funciones segun su condicién
profesional

10 Considera que su funcién en el trabajo influye en el logro de las

metas trazadas por la DIRESA-SM

Direccion

11 | Considera que su rendimiento es mejor cuando es supervisado

12 La DIRESA-SM le hace patrticipe de la toma de decisiones de mando
en los servicios y/o direcciones donde labora

13 | La DIRESA-SM fomenta el trabajo en equipo

14 | Considera que la produccion en su area de trabajo es eficiente

15 | Reconoce la DIRESA-SM los logros y el compromiso de su trabajo
Control

Usted considera que los objetivos y metas son alcanzados en su
servicio y/o direccion donde labora

En la DIRESA-SM se adoptan acciones correctivas para eliminar los
problemas laborales

18 | Usted entrega a tiempo los trabajos encomendados

19 Considera que los resultados obtenidos en los procesos de control
son satisfactorios

En la DIRESA-SM se dispone de documentacion cronolégica y
consecutiva para la realizacion de sus actividades

16

17

20




Cuestionario: Sindrome Burnout

Datos informativos:

Género: |:| M |:| F
INSEItUCION: L.eviiie e Areade trabajo: ..........ccoevviiiiiiiieieeiee

Instrucciones: Estimado (a) colaborador (a), el presente tiene como objetivo determinar la relaciéon entre la
gestion administrativa y el sindrome de burnout de los colaboradores de la Direccion Regional de Salud de San
Martin, 2021. El instrumento es anénimo y reservado, la informacién es solo para uso de la investigacion. En tal
sentido, se le agradece por la informacion brindada con sinceridad y objetividad, teniendo en cuenta las
siguientes opciones de respuesta:

NUNCA CASI NUNCA A VECES CASI SIEMPRE SIEMPRE
1 5 3 " -
Enunciados Valoracion
items T AT

Agotamiento Emocional

01 | Te sientes agotado emocionalmente en tu trabajo

02 | Sientes un desgaste al final de la jornada laboral

03 Te sientes can,sado cuando te levantas en la mafiana y debes
enfrentar otro dia de trabajo

04 | Trabajar todo el dia representa una verdadera tension para usted
05 | Te sientes al limite de tus destrezas laborales

06 | Usted siente que esta demasiado tiempo en el trabajo

07 | Te sientes agobiado por tu trabajo

08 | Sélo quieres hacer tu trabajo sin ser molestado
Despersonalizacién

Ha disminuido su interés por el trabajo desde que comenzé en el
area donde se desempefia

10 Su entusiasmo por el trabajo ha disminuido

11 Sientes que tu desempefio no tiene relevancia en tu trabajo

Usted se ha vuelto més incrédulo con respecto a que su trabajo

09

12 contribuye en algo en la sociedad
Logro personal

13 Usted logra resolver eficazmente los problemas que surgen en su
centro de trabajo

14 Usted siente que estd haciendo una contribucién efectiva en la

institucién donde labora

15 | En su opinidn, es bueno en su trabajo

16 | Se siente entusiasmado cuando logr6 algo en su trabajo

17 | Usted ha logrado muchas metas dentro de su trabajo

18 | Ensu trabajo, se siente seguro de que es eficaz para hacer las cosas




Informe de opinidén sobre instrumento de investigacion cientifica

INFORME DE OPINION SOBRE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION CIENTIFICA

|.DATOS GENERALES
Apellidos y nombres del experto: Troya Palomino, David
Institucion donde labora : Universidad Peruana Unién
Especialidad : Maestro en Administracién de negocios con mencion
Empresarial

Instrumento de evaluacion : Para evaluar Gestién Administrativa
Autor (s) del instrumento (s): Merly Melissa Leyva Carpio
Il. ASPECTOS DE VALIDACION

MUY DEFICIENTE (1) DEFICIENTE (2) ACEPTABLE (3) BUENA (4) EXCELENTE (5)
CRITERIOS INDICADORES 123

4|5
Los items estan redactados con lenguaje apropiado y libre
CLARIDAD de ambigtiedades acorde con los sujetos muestrales. o
Las instrucciones y los items del instrumento permiten
recoger la informacion objetiva sobre la variable, en todas q
EESE DA sus dimensiones en indicadores conceptuales y G
operacionales.
El instrumento demuestra vigencia acorde con el
ACTUALIDAD conocimiento cientifico, tecnolégico, innovacion vy legal =
inherente a la variable: Gestién Administrativa. <
Los items del instrumento reflejan organicidad logica entre la
definicion operacional y conceptual respecto a la variable, de
ORGANIZACION manera que permiten hacer inferencias en funcién a las X
hipdtesis, problema y objetivos de la investigacion.
Los items del instrumento son suficientes en cantidad y
SUFICIENCIA calidad acorde con la variable, dimensiones e indicadores. &
Los items del instrumento son coherentes con el tipo de
INTENCIONALIDAD | investigacion y responden a los objetivos, hipétesis y )(
variable de estudio: Gestién Administrativa.
La informacién que se recoja a través de los items del
CONSISTENCIA instrumento, permitiré . analizar, describir y explicar Ila )(
realidad, motivo de la investigacion.
Los items del instrumento expresan relacion con los
COHERENCIA indicadores de cada dimensién de la variable: Gestién >L
Administrativa.
La relacién entre la técnica y el instrumento propuestos
METODOLOGIA responden al propésito de la investigacién, desarrollo )(
tecnoldgico e innovacion.
La redaccién de los items concuerda con la escala valorativa ;
PERTINENOIA del instrumento. A

PUNTAJE TOTAL

(Nota: Tener en cuenta que el instrumento es valido cuando se tiene un puntaje minimo de 41
“Excelente”; sin embargo, un puntaje menor al anterior se considera al instrumento no valido ni aplicable)
Ill. OPINION DE APLICABILIDAD

PROMEDIO DE VALORACION:

Tarapoto, 5 o de octubre de 2021
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Institucién donde labora . Universidad Peruana Unién
Especialidad : Maestro en Administracién de negocios con mencién
Empresarial

Instrumento de evaluacién : Para evaluar Sindrome Burnout
Autor (s) del instrumento (s): Merly Melissa Leyva Carpio
Il. ASPECTOS DE VALIDACION

MUY DEFICIENTE (1) DEFICIENTE (2) ACEPTABLE (3) BUENA (4) EXCELENTE (5)
qEIT20E3

CRITERIOS INDICADORES 4

CLARIDAD Los items estéan redactados con lenguaje apropiado vy libre
de ambiguedades acorde con los sujetos muestrales.

Las instrucciones y los items del instrumento permiten

recoger la informacién objetiva sobre la variable, en todas
OBJETIMIEAD sus dimensiones en indicadores conceptuales y

operacionales.

El instrumento demuestra vigencia acorde con el
ACTUALIDAD conocimiento cientifico, tecnolégico, innovacién 'y legal

inherente a la variable: Sindrome Burnout.

Los items del instrumento reflejan organicidad l6gica entre la

definicién operacional y conceptual respecto a la variable, de
ORGANIZACION manera que permiten hacer inferencias en funcién a las
hipétesis, problema y objetivos de la investigacion.

Los items del instrumento son suficientes en cantidad y
SUFICIENCIA calidad acorde con la variable, dimensiones e indicadores.

Los items del instrumento son coherentes con el tipo de
INTENCIONALIDAD | investigacién y responden a los objetivos, hipotesis y
variable de estudio: Sindrome Burnout.

La informacién que se recoja a través de los items del
CONSISTENCIA instrumento, permitirda analizar, describir y explicar la
realidad, motivo de la investigacion.

Los items del instrumento expresan relacién con los
COHERENCIA indicadores de cada dimensiéon de la variable: Sindrome
Burnout.

. La relacién entre la técnica y el instrumento propuestos
METODOLOGIA responden al propésito de la investigacion, desarrollo
tecnoldgico e innovacién.

La redaccion de los items concuerda con la escala valorativa
PERTINENCIA del instrumento.

PUNTAJE TOTAL

.(Nota: Tener en cuenta que el instrumento es valido cuando se tiene un puntaje minimo de 41
‘Excelente”; sin embargo, un puntaje menor al anterior se considera al instrumento no valido ni aplicable)

Ill. OPINION DE APLICABILIDAD

PROMEDIO DE VALORACION:

Tarapoto,.5<_de octubre de 2021
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INFORME DE OPINION SOBRE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION CIENTIFICA
1. DATOS GENERALES

Apellidos y nombres del experto: Arce Cobefias, Amado

Institucién donde labora : Universidad Peruana Unién
Especialidad : Maestro en Administracién de negocios con mencién
Empresarial

Instrumento de evaluacién : Para evaluar Gestién Administrativa
Autor (s) del instrumento (s): Merly Melissa Leyva Carpio
1l. ASPECTOS DE VALIDACION

MUY DEFICIENTE (1) DEFICIENTE (2) ACEPTABLE (3) BUENA (4) EXCELENTE (5)
CRITERIOS INDICADORES 1[2 [ 3

CLARIDAD Los items estan redactados con lenguaje apropiado y libre
de ambigledades acorde con los sujetos muestrales.

Las instrucciones y los items del instrumento permiten
OBJETIVIDAD recoger_la mfc_;rmacnén objeglva_ sobre la variable, en todas
sus dimensiones en indicadores conceptuales y
operacionales.

El instrumento demuestra vigencia acorde con el
ACTUALIDAD conocimiento cientifico, tecnoldgico, innovacién y legal
inherente a la variable: Gestién Administrativa.

Los items del instrumento reflejan organicidad I6gica entre la

definicién operacional y conceptual respecto a la variable, de
ORGANIZACION manera que permiten hacer inferencias en funcion a las
hipétesis, problema y objetivos de la investigacion.

Los items del instrumento son suficientes en cantidad y
SUFICIENCIA calidad acorde con la variable, dimensiones e indicadores.

Los items del instrumento son coherentes con el tipo de
INTENCIONALIDAD | investigacién y responden a los objetivos, hipétesis y
variable de estudio: Gestién Administrativa.

La informacién que se recoja a través de los items del
CONSISTENCIA instrumento, permitird analizar, describir y explicar la
realidad, motivo de la investigacion.

Los items del instrumento expresan relacién con los
COHERENCIA indicadores de cada dimension de la variable: Gestion
Administrativa.

La relacion entre la técnica y el instrumento propuestos
METODOLOGIA responden al propésito de la investigacion, desarrollo
tecnolégico e innovacién.

La redaccion de los items concuerda con la escala valorativa
PERTINENCIA del instrumento.

PUNTAJE TOTAL

(Nota: Tener en cuenta que el instrumento es vélido cuando se tiene un puntaje minimo de 41
“Excelente”; sin embargo, un puntaje menor al anterior se considera al instrumento no valido ni aplicable)
IV. OPINION DE APLICABILIDAD

PROMEDIO DE VALORACION:

Tarapoto, 3° de octubre de 2021

y firma

Maestro Amado Arce Coberias
DNLI. 10818457



INFORME DE OPINION SOBRE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION CIENTIFICA

. DATOS GENERALES

Apellidos y nombres del experto: Arce Cobefias, Amado

Instituciéon donde labora : Universidad Peruana Unién
Especialidad : Maestro en Administracién de negocios con mencién
Empresarial

Instrumento de evaluacién : Para evaluar Sindrome Burnout
Autor (s) del instrumento (s): Merly Melissa Leyva Carpio

Il. ASPECTOS DE VALIDACION
MUY DEFICIENTE (1) DEFICIENTE (2) ACEPTABLE (3) BUENA (4) EXCELENTE (5)

CRITERIOS INDICADORES 112 |3 |4

(4}

CLARIDAD Los items estan redactados con lenguaje apropiado y libre
de ambigiliedades acorde con los sujetos muestrales.

Las instrucciones y los items del instrumento permiten
OBJETIVIDAD recoger'la mfprmacnon objepva_ sobre la variable, en todas
sus dimensiones en indicadores conceptuales y
operacionales.

El instrumento demuestra vigencia acorde con el
ACTUALIDAD conocimiento cientifico, tecnolégico, innovacion y legal
inherente a la variable: Sindrome Burnout.

Los items del instrumento reflejan organicidad légica entre la

definicién operacional y conceptual respecto a la variable, de
ORGANIZACION manera que permiten hacer inferencias en funcién a las
hipétesis, problema y objetivos de la investigacién.

Los items del instrumento son suficientes en cantidad y
SUFICIENCIA calidad acorde con la variable, dimensiones e indicadores.

Los items del instrumento son coherentes con el tipo de
INTENCIONALIDAD | investigacién y responden a los objetivos, hipétesis y
variable de estudio: Sindrome Burnout.

La informacién que se recoja a través de los items del
CONSISTENCIA instrumento, permitird analizar, describir y explicar la
realidad, motivo de la investigacion.

Los items del instrumento expresan relacion con los
COHERENCIA indicadores de cada dimensién de la variable: Sindrome
Burnout.

. La relacion entre la técnica y el instrumento propuestos
METODOLOGIA responden al proposito de la investigacion, desarrollo
tecnolégico e innovacion.

La redaccién de los items concuerda con la escala valorativa
PERTINENCIA del instrumento.

PUNTAJE TOTAL

(Nota: Tener en cuenta que el instrumento es valido cuando se tiene un puntaje minimo de 41

“Excelente”; sin embargo, un puntaje menor al anterior se considera al instrumento no valido ni aplicable)
V. OPINION DE APLICABILIDAD

PROMEDIO DE VALORACION:

Tarapoto, 30 de octubre de 2021

S e s e

Maestro Amado Arce Coberias,
DML 10818457
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INFORME DE OPINION SOBRE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION CIENTIFICA
IV.  DATOS GENERALES

Apellidos y nombres del experto: Cruz Tarrillo, José Joel

Instituciéon donde labora

Especialidad

Instrumento de evaluacién

- Universidad César Vallejo

: Maestro en Administracion de negocios con mencién

Empresarial

: Para evaluar Gestién Administrativa

Autor (s) del instrumento (s): Merly Melissa Leyva Carpio
Il. ASPECTOS DE VALIDACION

CRITERIOS

MUY DEFICIENTE (1) DEFICIENTE (2) ACEPTABLE (3) BUENA (4) EXCELENTE (5)
3

INDICADORES

1

2

(4]

Los items estan redactados con lenguaje apropiado y libre
CLARIDAD de ambigiiedades acorde con los sujetos muestrales. X
Las instrucciones y los items del instrumento permiten
recoger la informacion objetiva sobre la variable, en todas
OBJETIVIDAD sus dimensiones en indicadores conceptuales y .
operacionales.
El instrumento demuestra vigencia acorde con el
ACTUALIDAD conocimiento cientifico, tecnolégico, innovacién y legal X
inherente a la variable: Gestién Administrativa.
Los items del instrumento reflejan organicidad l6gica entre la
definicion operacional y conceptual respecto a la variable, de
ORGANIZACION manera que permiten hacer inferencias en funcién a las X
hipétesis, problema y objetivos de la investigacion.
SUFICIENCIA Los items del instrumento son suficientes en cantidad y X

calidad acorde con la variable, dimensiones e indicadores.

INTENCIONALIDAD

Los items del instrumento son coherentes con el tipo de
investigacién y responden a los objetivos, hipétesis y
variable de estudio: Gestién Administrativa.

CONSISTENCIA

La informacién que se recoja a través de los items del
instrumento, permitira analizar, describir y explicar la
realidad, motivo de la investigacion.

COHERENCIA

Los items del instrumento expresan relacion con los
indicadores de cada dimension de la variable: Gestién
Administrativa.

X | X [ X

METODOLOGIA

La relacion entre la técnica y el instrumento propuestos
responden al propésito de la investigacion, desarrollo
tecnoldgico e innovacion.

X

PERTINENCIA

La redaccion de los items concuerda con la escala valorativa
del instrumento.

PUNTAJE TOTAL

(Nota: Tener en cuenta que el instrumento es valido cuando se tiene un puntaje minimo de 41

“Excelente’; sin embargo, un puntaje menor al anterior se considera al instrumento no valido ni aplicable)
VI. OPINION DE APLICABILIDAD

Tarapoto, bC' de octubre de 2021




INFORME DE OPINION SOBRE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION CIENTIFICA

V. DATOS GENERALES

Apellidos y nombres del experto: Cruz Tarrillo, José Joel

Institucién donde labora : Universidad César Vallejo
Especialidad : Maestro en Administracion de negocios con mencién
Empresarial

Instrumento de evaluacién : Para evaluar Sindrome Burnout
Autor (s) del instrumento (s): Merly Melissa Leyva Carpio

Il. ASPECTOS DE VALIDACION
MUY DEFICIENTE (1) DEFICIENTE (2) ACEPTABLE (3) BUENA (4) EXCELENTE (5)

CRITERIOS INDICADORES 112 (3 |4

Los items estan redactados con lenguaje apropiado y libre
CLARIDAD de ambigliedades acorde con los sujetos muestrales.

5 |l

Las instrucciones y los items del instrumento permiten

recoger la informacién objetiva sobre la variable, en todas
QEIETIVIDAD sus dimensiones en indicadores conceptuales y
operacionales.

El instrumento demuestra vigencia acorde con el
ACTUALIDAD conocimiento  cientifico, tecnoldgico, innovacién y legal
inherente a la variable: Sindrome Burnout.

Los items del instrumento reflejan organicidad Iégica entre la

definicion operacional y conceptual respecto a la variable, de
ORGANIZACION manera que permiten hacer inferencias en funcién a las
hipdtesis, problema y objetivos de la investigacion.

Los items del instrumento son suficientes en cantidad y
SURIGIENCIA calidad acorde con la variable, dimensiones e indicadores.

Los items del instrumento son coherentes con el tipo de
INTENCIONALIDAD | investigacién y responden a los objetivos, hipétesis y
variable de estudio: Sindrome Burnout.

La informacién que se recoja a través de los items del
CONSISTENCIA instrumento, permitird analizar, describir y explicar la X
realidad, motivo de la investigacion.

Los items del instrumento expresan relacion con los
COHERENCIA indicadores de cada dimensién de la variable: Sindrome
Burnout.

) La relacion entre la técnica y el instrumento propuestos
METODOLOGIA responden al propésito de la investigacion, desarrollo
tecnoldgico e innovacion.

La redaccién de los items concuerda con la escala valorativa
PERTINENCIA del instrumento.

PUNTAJE TOTAL

(Nota: Tener en cuenta que el instrumento es valido cuando se tiene un puntaje minimo de 41
“Excelente”; sin embargo, un puntaje menor al anterior se considera al instrumento no vélido ni aplicable)
VII. OPINION DE APLICABILIDAD

PROMEDIO DE VALORACION:

Tarapoto, 40 _de octubre de 2021
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Constancia de autorizacion donde se ejecuto la investigacion

< DIRECCION REGIONAL DE SALUD

-3 8
San Martin UNIDAD DE ADMINISTRACION

“Ajie del Bicentenario del Peri: 200 wios de Independencia®  Exp. 0302021 . . . .

CONSTANCIA

La Directora Regional de Salud San Martin, Departamento de San Martin,

HACE CONSTAR:

Que, la maestranda MERLY MELISSA LEYVA CARPIO, de la maestria de Gestion
Publica de la Universidad César Vallejo Fihal Tarapoto, estd autorizado a realizar la
investigacion titulada “GESTIONADMINISTRATIVA Y SINDROME BURNOUT
DURANTE LA PANDEMIA DE COVID-19 EN LA DIRECCION REGIONAL DE
SALUD SAN MARTIN, 20217 en ¢l presente aflo, tal como consta en ¢l titulo de la

investigacion

Se expide la presente constancia, a solicitud del interesado para los fines que crea

convemenie,

Moyobamba, 25 de octubre del 2021

by

M.C. LESCIE CAROL ZEVALLOS QUINTEROS
DIRECTORA REGIONAL (E)
CNRAYID-INL 2NN
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Base de datos estadisticos: Variable Gestion Administrativa

D1

14

8
13
13
18
16

9
20

9
17
22
17
21
23
21
23
18
15
25
24
16
22
24
20
20
23
15
24
21
18
25
16
17
14
15
21
13
17
23
19
23
22
20
16
19
24
24
21
17
16
25
18
23
20
19
24
19
21
19
17
25
24
22
12
16
19
18
25
24

8

%  Nivel

56 MEDIO
32 BAJO
52 MEDIO
52 MEDIO
72 MEDIO
64 MEDIO
36 BAJO
80 ALTO
36 BAJO
68 MEDIO
88 ALTO
68 MEDIO
84 ALTO
92 ALTO
84 ALTO
92 ALTO
72 MEDIO
60 MEDIO
100 ALTO
96 ALTO
64 MEDIO
88 ALTO
96 ALTO
80 ALTO
80 ALTO
92 ALTO
60 MEDIO
96 ALTO
84 ALTO
72 MEDIO
100 ALTO
64 MEDIO
68 MEDIO
56 MEDIO
60 MEDIO
84 ALTO
52 MEDIO
68 MEDIO
92 ALTO
76 MEDIO
92 ALTO
88 ALTO
80 ALTO
64 MEDIO
76 MEDIO
96 ALTO
96 ALTO
84 ALTO
68 MEDIO
64 MEDIO
100 ALTO
72 MEDIO
92 ALTO
80 ALTO
76 MEDIO
96 ALTO
76 MEDIO
84 ALTO
76 MEDIO
68 MEDIO
100 ALTO
96 ALTO
88 ALTO
48 BAJO
64 MEDIO
76 MEDIO
72 MEDIO
100 ALTO
96 ALTO
32 BAJO

6

D2: Planificacién
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V1: Gestién Administrativa
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D2

17
12
22
16
21
14
12
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8
13
18
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20
24
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23
1
16
25
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18
22
25
21
19
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17
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21
20
25
13
15
18
16
20
15
13
22
20
24
20
19
12
22
24
24
17
18
16
24
15
23
16
20
22
21
24
23
17
24
21
18
15
16
19
15
23
25

9

%  Nivel

68 MEDIO
48 BAJO
88 ALTO
64 MEDIO
84 ALTO
56 MEDIO
48 BAJO
56 MEDIO
32 BAJO
52 MEDIO
72 MEDIO
72 MEDIO
80 ALTO
96 ALTO
72 MEDIO
92 ALTO
44 BAJO
64 MEDIO
100 ALTO
100 ALTO
72 MEDIO
88 ALTO
100 ALTO
84 ALTO
76 MEDIO
88 ALTO
68 MEDIO
100 ALTO
84 ALTO
80 ALTO
100 ALTO
52 MEDIO
60 MEDIO
72 MEDIO
64 MEDIO
80 ALTO
60 MEDIO
52 MEDIO
88 ALTO
80 ALTO
96 ALTO
80 ALTO
76 MEDIO
48 BAJO
88 ALTO
96 ALTO
96 ALTO
68 MEDIO
72 MEDIO
64 MEDIO
96 ALTO
60 MEDIO
92 ALTO
64 MEDIO
80 ALTO
88 ALTO
84 ALTO
96 ALTO
92 ALTO
68 MEDIO
96 ALTO
84 ALTO
72 MEDIO
60 MEDIO
64 MEDIO
76 MEDIO
60 MEDIO
92 ALTO
100 ALTO
36 BAJO
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D3: Direccion
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D3

17

9
15
16
13
12
1
19

9
13
18
17
20
21
18
19
13
18
25
20
23
13
16
16
21
22
15
21
20
19
23
16
1
15
16
22
15
13
16
17
21
20
20
15
19
25
24
21
17
18
5
13
22
12
14
15
19
20
24
18
20
19
15
14
12
22
14
24
24

N

%  Nivel

68 MEDIO
36 BAJO
60 MEDIO
64 MEDIO
52 MEDIO
48 BAJO
44 BAJO
76 MEDIO
36 BAJO
52 MEDIO
72 MEDIO
68 MEDIO
80 ALTO
84 ALTO
72 MEDIO
76 MEDIO
52 MEDIO
72 MEDIO
100 ALTO
80 ALTO
92 ALTO
52 MEDIO
64 MEDIO
64 MEDIO
84 ALTO
88 ALTO
60 MEDIO
84 ALTO
80 ALTO
76 MEDIO
92 ALTO
64 MEDIO
44 BAJO
60 MEDIO
64 MEDIO
88 ALTO
60 MEDIO
52 MEDIO
64 MEDIO
68 MEDIO
84 ALTO
80 ALTO
80 ALTO
60 MEDIO
76 MEDIO
100 ALTO
96 ALTO
84 ALTO
68 MEDIO
72 MEDIO
100 ALTO
52 MEDIO
88 ALTO
48 BAJO
56 MEDIO
60 MEDIO
76 MEDIO
80 ALTO
96 ALTO
72 MEDIO
80 ALTO
76 MEDIO
60 MEDIO
56 MEDIO
48 BAJO
88 ALTO
56 MEDIO
96 ALTO
96 ALTO
32 BAJO

16

D4: Control
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15
18
22
16
17
14
1
16
12
19
22
16
21
25
19
16
18
20
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25
18
20
24
19
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23
16
24
22
17
25
12
19
16
19
21
16
13
25
19
25
25
20
14
19
25
23
20
16
19
24

8
23
18
21
21
21
23
24
18
24
22
18
13
16
20
17
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25

9

%  Nivel

60 MEDIO
72 MEDIO
88 ALTO
64 MEDIO
68 MEDIO
56 MEDIO
44 BAJO
64 MEDIO
48 BAJO
76 MEDIO
88 ALTO
64 MEDIO
84 ALTO
100 ALTO
76 MEDIO
64 MEDIO
72 MEDIO
80 ALTO
100 ALTO
100 ALTO
72 MEDIO
80 ALTO
96 ALTO
76 MEDIO
84 ALTO
92 ALTO
64 MEDIO
96 ALTO
88 ALTO
68 MEDIO
100 ALTO
48 BAJO
76 MEDIO
64 MEDIO
76 MEDIO
84 ALTO
64 MEDIO
52 MEDIO
100 ALTO
76 MEDIO
100 ALTO
100 ALTO
80 ALTO
56 MEDIO
76 MEDIO
100 ALTO
92 ALTO
80 ALTO
64 MEDIO
76 MEDIO
96 ALTO
32 BAJO
92 ALTO
72 MEDIO
84 ALTO
84 ALTO
84 ALTO
92 ALTO
96 ALTO
72 MEDIO
96 ALTO
88 ALTO
72 MEDIO
52 MEDIO
64 MEDIO
80 ALTO
68 MEDIO
100 ALTO
100 ALTO
36 BAJO



Iltem D1: Agotamiento Emocional
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Base de datos estadisticos: Sindrome Burnout
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D1

16
26
20
23
17
26
17
17
32
22
15
17
21
18
19
24
20
23
21
27
22
36

24
23
21
22
11
20
24
21
25
14
29
21
20
28
22
14
25
18
21
31
31
33
21
25
19
35
21
22
25
24
27
25
37
29

21
32
20
18
19
28
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