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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar la prevalencia del
sindrome de Burnout en Cirujanos Dentistas de la region Amazonas, 2021. Fue una
investigacion tipo basica, no experimental, descriptiva, transversal, con una
muestra de 115 Cirujanos donde el 56,5% fueron varones y el 43,5% mujeres, a
quienes se les aplico un cuestionario que contenia el Maslach Burnout Inventory
(MBI). Los resultados mostraron que el 7,8% presenté sindrome de Burnout, en
relacion a la dimension cansancio emocional se obtuvo que el 9,6% presento nivel
alto, el 13,9% un nivel medio y el 76,5% un nivel bajo, segun despersonalizacion se
encontré que el 7,8% presento nivel alto, el 22,6% nivel medio y el 69,6% nivel bajo
y para realizacion personal se encontré que el 80,9% presento nivel alto, el 11,3%
nivel medio y el 7,8% nivel bajo; en relacion al género el 6,2% de hombres y el 10%
de mujeres presentaron sindrome de Burnout. Se Concluye que la prevalencia del
sindrome de Burnout en los Cirujanos Dentistas de la region Amazonas, 2021 es
del 7,8%.

Palabras claves: Prevalencia, Burnout, despersonalizacion.



Abstract
The objective of this research was to determine the prevalence of the Burnout
syndrome in Dental Surgeons of the Amazon region, 2021. It was a basic, non-
experimental, descriptive, cross-sectional research type, with a sample of 115
Surgeons where 56,5% were male and 43,5% women, to whom a questionnaire
containing the Maslach Burnout Inventory (MBI) was applied. The results showed
that 7,8% had Burnout syndrome, in relation to the emotional fatigue dimension, it
was obtained that 9.6% had a high level, 13,9% a medium level and 76,5% a low
level According to depersonalization, it was found that 7,8% presented high level,
22,6% medium level and 69,6% low level and for personal fulfillment it was found
that 80,9% presented high level, 11,3% medium level and 7,8% low level; in relation
to gender, 6,2% of men and 10% of women presented burnout syndrome. It is
concluded that the prevalence of Burnout syndrome in Dental Surgeons in the

Amazon region, 2021 is 7,8%.

Keywords: Prevalencia, Burnout, despersonalizacion.



I. INTRODUCCION

La sensacién de estrés en el dia a dia produce una disminucion de las condiciones
de salud lo que trae como consecuencia un aumento de las situaciones que afectan
el equilibrio del organismo provocando un deterioro de la salud y la calidad de vida
del individuo que es sometido a diferentes niveles de estrés.! Estos niveles pueden
afectar el desempefio de la persona en diferentes contextos que involucran las
relaciones familiares, laborales, sociales que se ven reflejadas en un estado de
agotamiento emocional, fisico y psicoldgico.?

Este agotamiento puede ser incrementado por condiciones laborales que atribuyen
niveles de estrés durante la ejecucion de la actividad y que modifican la actitud del
individuo hasta un punto de llevarlo a desencadenar un estado de desgaste
profesional que se designa como sindrome de Burnout (SB), el cual se ve
manifestado con mayor enfasis en los profesionales que cumplen una labor
asistencial y que debido a la naturaleza de su profesién tienen que relacionarse con
otras personas para brindarles un servicio. Siendo las profesiones sanitarias las
gue tienen una mayor tendencia a sufrie de este sindrome por las diversas que
situaciones que tienen que lidiar en el dia a dia como la tension en el ambiente de
trabajo, las excesivas horas laborales, bajos salarios, cantidad de pacientes que
debe atender, entre otros.? El sindrome de Burnout también es denominado como
agotamiento profesional, sindrome de quemarse por el trabajo y se considera como
una respuesta de larga duracion al estrés cronico producido por las relaciones
personales y laborales que se ponen de manifiesto cuando se evalla el
agotamiento, cinismo y baja realizacion profesional de las personas. 4

En tal sentido el Cirujano Dentista al formar parte de la carrera médica, esta
expuesto al estrés laboral y es propenso a padecer del sindrome de Burnout, por
las caracteristicas inherentes de su profesion que le conllevan a desarrollar estados
de tensién, ansiedad, temor.> Debido a estas situaciones el sindrome de Burnout
en los profesionales de la salud oral es muy frecuente y puede hallarse en diferentes
niveles, tal como lo menciona Calvo J, et al,® quienes reportaron que un 13,2%
odontologos de varias regiones de los Estados Unidos experimenté el sindrome de

Burnout.



En el Peru se han realizado estudios para determinar el estado de agotamiento en
profesionales de salud dentro de los cuales incluyen a los Cirujanos Dentistas y se
obtuvo que el 90,6% de los participantes tuvieron un nivel moderado de sindrome
de Burnout.” Ante ello se evidencia que los Cirujanos Dentistas no son ajenos a
este sindrome, los cuales son profesionales de salud interesados en cumplir su
labor profesional atendiendo a sus pacientes con sus capacidades y conocimientos
logrando resolver sus dolencias, pero algunas situaciones provocan desmotivacion
y desgano, lo que no solo pueden producir problemas personales, familiares y
laborales, sino también alterar su equilibrio fisico y psiquico amenazando sus
posibilidades de autorrealizacion y consecuentemente degradando la calidad de
atencion al paciente.

Es por ello que se formuld la siguiente pregunta de investigacion: ¢ Cudl es la
prevalencia del sindrome de Burnout en Cirujanos Dentistas de la region
Amazonas, 20217?. Este estudio se justific6 porque en Amazonas no existen
estudios sobre la prevalencia de sindrome de Burnout, conllevando a una
desinformacién sobre sus causas, consecuencias y acciones de cémo poder
evitarlos produciendo en ellos problemas laborales, familiares y psicolégicos.
Ademas, los resultados reportados sentaran un precedente para futuras
investigaciones sobre el tema.

Por lo tanto el objetivo general del presente trabajo de investigacion fue determinar
la prevalencia del sindrome de Burnout en Cirujanos Dentistas de la region
Amazonas, 2021. Y los objetivos especificos son: Determinar la frecuencia de las
dimensiones del sindrome de Burnout en Cirujanos Dentistas de la region
Amazonas, 2021; determinar la prevalencia del sindrome de Burnout segun género
en Cirujanos Dentistas de la region Amazonas, 2021.



MARCO TEORICO

Asali A, et al,2 2021 en Arabia Saudita determinaron la prevalencia del agotamiento
y los factores de riesgo relacionados con la practica entre los dentistas. Fue un
estudio transversal aplicando un cuestionario que contenia el MBI-HSS a 278
participantes siendo el 53,23% hombres y el 46,77% mujeres. Se reporté que el
33,45% presentaron Burnout, para el género el 32,4% y 34,6% de hombres y
mujeres respectivamente presentaron Burnout; y en mencion al agotamiento
emocional el 36,8% tuvo nivel alto, el 17% moderado y 46,2% bajo; segun
despersonalizacion el 26% tuvo nivel alto, el 40,4% moderado y el 33,6% bajoy
segun realizacion personal el 31,8% tuvo nivel alto, el 23,1% moderado y el 45,1%
bajo. No se determiné diferencia estadisticamente significativa entre el sindrome
de Burnouty el género. Se concluyé que la prevalencia del sindrome de Burnout es
del 33,45%.

Molina-Hernandez J, et al,® 2021 en Espafia, identificaron la relacion entre el trabajo
y la percepcion del medio ambiente, satisfaccion laboral y agotamiento de los
odont6logos de la triple provincia de Valencia. Fue una investigacion observacional,
transversal aplicando un cuestionario que contenia el MBI-HSS a 366 participantes
siendo 71% mujeres y el 29% hombres. Se reporto que el 3,8% presentd Burnout;
al evaluar el cansancio emocional el 21,3% tuvo nivel bajo, el 33,1% medio, el
45,6% alto; segun despersonalizacion el 45,2% tuvo nivel bajo, el 34,2% medio y el
20,5% alto y segun realizacion personal el 69% tuvo nivel bajo, el 22,5% medio y el
8,5% alto. Concluyendose que la prevalencia del sindrome de Burnout en

odontologos de Espafa es del 3,8%.

Slabsinskiené E, et al,*° 2021 en Lituania determinaron el nivel y la prevalencia del
Burnout en Cirujanos Dentistas de Lituania. Fue una investigacion observacional,
transversal aplicando un cuestionario que contenia el MBI-HSS a 380 participantes
de los cuales 58 fueron varones y 322 mujeres. Se reportdé para el cansancio
emocional el 42,3% tuvo nivel alto, el 30,3% medio y el 27,4% bajo, con respecto a
despersonalizacion el 18,7% tuvo nivel alto, el 32,5% medio y el 48,7% bajo y con
respecto a la realizacién personal el 40,2% tuvo nivel alto, el 31,6% medio y el

28,2% bajo. El 15,3% reportaron para cansancio emocional y despersonalizacion



un nivel alto y realizacion personal un nivel bajo. Concluyendose que la prevalencia

del sindrome de Burnout es del 15,3%.

Cosio H, et al,** 2019 en Pert, determinaron la relacion de la habilidad social con
el Sindrome de Burnout en Odontdélogos del Ministerio de Salud de una region de
Apurimac. Fue una investigacion transversal aplicando un cuestionario que
contenia el Maslach Burnout Inventory a 60 Cirujanos Dentistas donde el 61,7%
eran hombres y el 38,3% mujeres. Se reporto que para el cansancio emocional el
61,67% tuvo nivel bajo, el 31,67% medio, el 6,67% alto; segun despersonalizacion
el 38,33% tuvo nivel bajo, el 16,67% medio, el 45% alto y segun realizacion personal
el 48,33% tuvo nivel bajo, 16,6% intermedio y el 35% alto. Concluyendose que los
Cirujanos Dentistas de la region Apurimac presentan niveles moderados de

Sindrome de Burnout.

Bolbolian M, et al,'22018 en Iran, determinaron los niveles del sindrome de Burnout
en los dentistas de Qasvin. La investigacion fue transversal aplicando un
cuestionario que contenia el Maslach Burnout Inventory a 103 Cirujanos Dentistas
siendo 59 varones y 44 mujeres. Se reporté para el cansancio emocional el 64,1%
presentd nivel bajo, el 20,4% medio y el 15,5% alto; con respecto a la
despersonalizacion el 60,2% presentd nivel bajo, el 26,2% medio y el 13,6% alto y
para la realizacion personal el 100% present6é un nivel alto; de acuerdo al género
se reportdé que el 46,42% de varones y el 45,84% de mujeres no presentaron
Burnout. No hubo diferencia estadisticamente significativa entre el sindrome de
Burnout y el género. Concluyendo que el sindrome de Burnout se dio en el 53,58%

de hombres y en el 54,16% de mujeres.

Choy H, et al,*32017 en China. En su investigacion identificaron el agotamiento en
los dentistas de Hong Kong y lo relacionaron con el estrés ocupacional. Siendo
evaluados 299 Cirujanos Dentistas a quienes se les aplicd el cuestionario de
Maslach Burnout Inventory, siendo 195 hombres y 104 mujeres. Se reporté para el
agotamiento emocional el 25.4% tuvo nivel alto, el 29.8% moderado y el 44.8%
bajo, segun despersonalizacion el 17.2% presentd nivel alto, el 38% moderado y el
44.8% bajo y para la realizacién personal el 39% presentd un nivel alto, el 28.8%
moderado y el 32.2% bajo. Concluyéndose que el agotamiento de los Cirujanos

Dentistas fue de nivel bajo.



Reddy M, et al,'* 2017 en la India, determinaron el nivel de Burnout y el agotamiento
fisico de odontdlogos de la practica privada de Bangalore. Fue una investigacion
transversal aplicando un cuestionario que contenia el Maslach Burnout Inventory a
150 participantes siendo el 63,3% hombres y el 33,7% mujeres. Se encontré para
la despersonalizacion que el 54% tuvo nivel bajo, el 35,3% moderado y el 10,7%
alto; para la realizacion personal el 66,7% tuvo un nivel bajo, el 10% moderado y el
23,3% alto; en relacion al género el 18,2% de mujeres y el 7,4% de hombres
presentaron sindrome de Burnout, de forma general el 11,3% de los participantes
tuvieron sindrome de Burnout. Hub¢ diferencia estadisticamente significativa entre
el sindrome de Burnout y el género. Se concluy6 que la prevalencia del sindrome

de Burnout en Cirujanos Dentistas de Bangalore es del 11,3%.

Yazad R, et al,*®> 2016 en la India. Evaluaron la prevalencia del agotamiento de los
profesionales odontélogos y su relacién con variables como el género, laedad y la
experiencia laboral. Se evalu6 a 396 odontélogos siendo 224 hombres y 172
mujeres, quienes fueron evaluados con el cuestionario de Maslach Burnout
Inventory. Se reporté para el agotamiento emocional que el 47,22% tuvo nivel alto,
el 32,83% moderado y el 19.95% bajo; segun la despersonalizacién el 67,68% tuvo
nivel bajo, el 27,27% moderado y el 5,05% alto y en relaciéon a la realizacion
personal el 1,77% tuvo nivel alto, el 14,14% moderado y el 84,69% bajo. Se
concluye gue los profesionales dentales presentan un agotamiento emocional de

nivel alto.

Huri M, et al,'® 2016 en Turquia determinaron la asociacion entre el sintoma depresivo
y el agotamiento en dentistas turcos. El estudio fue transversal utilizando el
cuestionario de Maslach Burnout Inventory - Human service Survey a 357 participantes. Se
report6 que el 29% de los participantes presentaron Burnout, el 38% de los dentistas
tuvieron nivel alto para el agotamiento emocional, el 22% reporté nivel alto para la
despersonalizacion y el 12% tuvo nivel bajo para la realizacion personal. Se llego a

la conclusion que la prevalencia del sindrome de Burnout es del 29%.

Durante la realizacion de las actividades que desarrollan los profesionales en las
diferentes areas en que se desenvuelven, pueden originar estados de estrés el cual
puede originar un agotamiento en su trabajo. Este estrés que se origina en su

actividad laboral se considera como una reaccién del organismo que abarca no solo



la parte fisica sino también la parte psicoldgica de los profesionales ante los
estimulos que se producen en su labor cotidianamente.’” Asu vez estan los factores
asociados como los familiares y personales que generan una alteracién del
equilibrio lo cual genera un aumento del nivel de ansiedad y estrés afectando la
salud y por ende la calidad de vida de los profesionales, lo que origina una cadena
de una cadena de alteraciones en el profesional generando una situacion de stress
cronico en el ambiente laboral siendo esto identificado como sindrome de
Burnout.'® El sindrome de Burnout es denominado en alguna literatura como el
sindrome del quemado, este sindrome fue observado y estudiado por Herbert
Freudenberger en el afio1974, el cual caracterizo a este estado por presentar una
serie de cuadros biolégicos, fisicos, psicosociales que en algunas situaciones no
son especificos y se desarrolla durante las labores que ejercen los profesionales y
es el resultado de exceso de gasto de energia.l® Esta patologia se da en todos los
profesionales, siendo las mas afectadas las que deben prestar un servicio hacia
otras personas, siendo un alto nivel de compromiso que estos tienen con las
diversas situaciones que se pueden presentar de forma cotidiana en la solucién de
los diferentes problemas que presentan las personas, por tal motivo se considera
qgue los profesionales del area de salud son las que tienen mayor propension a

desarrollar este sindrome debido a la interaccién con las demas personas.?°

El sindrome de Burnout es definido por Freudenberger como sentimientos de falla
y desgaste o escurrimiento, como resultado de una sobrecarga de demandas de
energia, en recursos personales, o en la fuerza espiritual del trabajador. Al igual
que Maslach y Jackson lo definieron como un sindrome de agotamiento emocional,
despersonalizacion y reduccion de la realizacién personal que puede ocurrir entre
individuos que hacen trabajo con personas de algun tipo. Ademas, se presentan
diversos sintomas que se manifiestan segun el grado de stress que posee cada
persona, los que pueden se expresados a nivel fisico y también a nivel

psicolégico.?!

Siendo las manifestaciones fisicas: extenuacion crénica, vertigos, dolor de cabeza
frecuentes, intranquilidad, lesiones y enfermedades gastrointestinales, infecciones
del aparato respiratorio superior, aumento de frecuencia cardiaca, depresion,

alergias, alteracion de la alimentacion, disminucion del apetito, cambios en la



presion arterial, asma, presencia de dolores musculares, alteraciones de la libido,
cambios en el ciclo menstrual, enfermedades que se presentan en la piel,
apretamiento de los dientes, herpes, aftas, entre otras.?? Y en cambio las
alteraciones psicoldgicas pueden presentarse con sensacion de estar fracazado, el
sentirse desamparado, tener poca autoestima, sentirse con baja satisfaccion
personal, alteraciones nerviosas de apreciacion, inquietud, tener falta de soporte a
la frustracién, presentar comportamientos paranoicos o tener un estado de agresion
con pacientes y con otras personas. Estas situaciones provocan que el
comportamiento del individuo que padece sindrome de Burnout asuma habitos
nocivos como el consumo en exceso de alcohol, café y que tenga un

comportamiento inclinado hacia la violencia y en algunos casos tendencia suicida.??

Las expresiones antes mencionadas se presentan con mayor o menor grado segun
el nivel de desarrollo en que se encuentre esta patologia. Se han descrito diferentes
fases, considerandose como fase inicial en donde la persona desarrolla un estado
entusiasta con muchas energias y altas expectativas por el desarrollo del trabajo,
luego se evidencia la fase denominada de paralizacién profesional en la cual se
evidencia la falta de sobreesfuerzo realizado en relacién a retribucion que se recibe
por ello, determinandose que nos adecuadas a la labor realizada.?* Y por Gltimo la
fase denominada de frustracion en donde se evidencia que la labor profesional es
realizada con ausencia de motivacion lo que provoca una situacion de irritabilidad
lo que se traduce en la formacién de conflictos en el ambiente laboral, luego esta la
etapa de apatia en la cual se pone de manifiesto una situacion de estar a la
defensiva y una sensacion negativa ante el trato con las personas o pacientes.?® La
siguiente fase es denominada como quemado en la cual existe una saturacion de
la parte emotiva y de la parte intelectual, que conlleva a tener no ejercer las labores
encargadas y se deja el trabajo, lo que afecta la salud emocional dando una

sensacion de frustracion en el ambito personal y profesional.?®

Al considerar que una persona padece Sindrome de Burnout se debe tener en
cuenta aspectos que condicionan o dimensiones que abordan el agotamiento
emocional, despersonalizacién y la realizacion personal del trabajador en su dmbito
laboral.?” El agotamiento emocional es referida para evaluar el sindrome, debido a

gue esta dimension hace mencion al cansancio y disminucion sistematica de las



sensaciones de trabajo. En esta etapa los profesionales padecen de la capacidad
de estar cansados y no dar su capacidad al cien por ciento, manifestandose en la
fatiga como el sintoma principal, siendo percibido a nivel somatico y emocional.?®
En relacion a la dimensién despersonalizacion esta hace referencia al desarrollo de
la actitud y sentimientos que se valoran como negativos, y que se ve reflejado en
el cinismo que se dirige a los demas individuos a quienes se les brindara un servicio
y se actla de manera distante durante la prestacion del servicio que esta dirigido a
las personas a las quienes se les brinda un servicio.?° Y en cuanto a la baja
realizacion personal se define la sensacién negativa dirigida a su crecimiento
personal y por ende a su trabajo teniendo la sensacion de desconfianza en sus

capacidades, tendencia al fracaso que se ve reflejado en una baja autoestima.°

En la determinacion del sindrome se utiliza el sistema a base de preguntas
denominado cuestionario de Maslach Burnout Inventory (MBI), el cual es empleado
en diversas organizaciones de diferentes ambitos laborales y se puede emplear en
diferentes campos laborales debido a su versatilidad y facilidad de aplicacion.3! El
cuestionario fue desarrollado por la psicéloga Cristina Maslach, quien abordé las
dificultades que se presentaban en el ambito social de su épocay como este influia
en el labor de los profesionales. En 1976 durante una conferencia de la Asociacion
Estadounidense de Psic6logos, reveld su trabajo de investigacion en la cual hacia
mencién al agotamiento laboral, y en donde propuso la identificacion de factores
gue estarian directamente relacionados con el cansancio laboral por parte de los
trabajadores que prestan un servicio.®? Para 1981, logra publicar su libro en
coautoria con Jakson, el cual llevaba por titulo MBI: Maslach Burnout Inventory. En
el describieron y desarrollaron una serie de preguntas agrupadas en un numero de
veintidos, las cuales servian para la obtencion del nivel de agotamiento emocional
o determinacién del sindrome de Burnout.3® Este cuestionario es aplicado en
diversas areas pero al ser dirigido a la areas de la salud se le conoce como MBI-
Human Services Survey (MBI-HSS).34

El instrumento para determinar el sindrome aplicando el MBI tiene una
configuracion afirmativa de las interrogantes que se plantean con la finalidad de
develar las situaciones de emocion y actitud que tiene el profesional en el &mbito

laboral, lo que determinara la situacion de cansancio que este puede estar



padeciendo.®® Para determinar la categorizaciéon del sindrome en los profesionales
se debe seguir la valoraciéon de las dimensiones en donde la dimension cansancio
0 agotamiento emocional esta evaluado por nueve preguntas que engloban a la
preguntas 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16 y 20 teniendo puntuaciones que 0 a 54 puntos
como maximo, lo que determina una categorizacion de tres niveles, donde para el
nivel bajo le corresponde una puntuacién de cero hasta dieciséis, para el nivel
medio de diecisiete a veintiséis y para el nivel alto de veintisiete hasta cincuenta y
cuatro. En relacion a la despersonalizacion esta abarca cinco preguntas que son :
5, 10, 11, 15y 22 en donde se determina una puntuacion de cero a cinco puntos
como nivel bajo, de seis a hueve como nivel medio y de diez a treinta como nivel
alto y para la baja realizacion personal, que estd conformada por ocho preguntas
que hacen relacion a la numeraciéon 4, 7, 9, 12, 17, 18, 19y 21 obteniendose como
nivel bajo una puntuacion de cero a treinta, nivel medio de treinta y uno a treinta y
seis y un nivel alto de treinta y siete a cuarenta y ocho. Después de valorar las
dimensiones para dar una interpretacion de la presencia de sindrome de Burnout
existen diversas formas de poder dar interpretar la valoracion obtenida, siendo una
de ellas cuando se obtiene que el agotamiento emocional es mayor a un puntaje de
veintiséis y a la vez la despersonalizacidon tiene un puntaje mayor a nueve y la
realizacion personal tiene un puntaje menor a treinta y cuatro, la otra forma esta

determinada por los percentiles veinticinco y setenta y cinco.536

Los efectos del sindrome de Burnout repercute directamente en las actividades
laborales de los profesionales que ven mermado su capacidad de produccién,
tendencia a estar constantemente irritable, sentirse fracasado en relacion a su
formacién profesional, una baja autoestima lo que repercute en la atencion hacia
las demas personas.3”3® Ademas este sentimiento emocional repercute en la parte
cognitiva lo que conlleva a que el trabajador se sienta insatisfecho en relacion a lo
gque desea en su vida con lo que estd desarrollando sumiéndolo en una
depresion.3*4° El sindrome de agotamiento emocional puede verte incrementado
por diversos factores que pueden afectar directamente e indirectamente al
trabajador siendo la sobrecarga laboral, un ambiente hostil de labores, inestabilidad
laboral continua, ausencia de valoracion del trabajo realizado, malas relaciones con
los compariieros de trabajo, sobresaturacion de horas de labores, las mas

frecuentes.#!



Aunado a los factores externos se considera que la edad, asi como la situacion de
pareja, la experiencia en el trabajo, la personalidad formada, el control de las
emociones, el grado de interés en realizar las cosas, la formacion profesional
universitaria son estados que ejercen influencia en el agotamiento de los

profesionales en su campo laboral.*?
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METODOLOGIA
3.1. Tipoy disefo de investigacion

La investigacién fue béasica debido a la busqueda de informacion sobre el
conocimiento de la prevalencia del sindrome de Burnout en los Cirujanos Dentistas
de la regibn Amazonas.*® El disefio es no experimental porque se centré en la
observacion sin intervenir o alterar el objeto de observacion, descriptivo porque se
enmarco principalmente a describir una realidad de los profesionales de Amazonas
y transversal porgue se efectud el recojo de la informacion de cada profesional en
un momento determinado, prospectivo porque la informacion fue recolectada de los

cirujanos dentistas durante el desarrollo de la investigacion. 44

3.2. Variables y operacionalizacion

Prevalencia del Sindrome de Burnout: Variable principal, cuantitativa
Género: Variable secundaria, cualitativa

Operacionalizacion de las variables (Anexo 1)

3.3. Poblacién, muestray muestreo

Poblacion

La poblacién de la presente investigacion son los Cirujanos Dentistas de la region
Amazonas, siendo 193 segun el reporte brindado por el colegio Odontolégico del

Peru region Amazonas.

Criterio de Inclusién: Cirujanos Dentistas que aceptaron participar de la

investigacion. Cirujanos Dentistas que llenaron correctamente el cuestionario.

Criterio de Exclusién: Cirujanos Dentistas que respondieron el cuestionario

después de dos semanas.
Muestra

La muestra estuvo conformada por 115 Cirujanos Dentistas que respondieron los

cuestionarios
Muestreo

La técnica de muestreo fue no probabilistica por conveniencia.
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3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La técnica es la encuesta y el instrumento utilizado el cuestionario de Maslach
Burnout Inventory, referido en Karimi- Afshar.#6 Que costa de 22 items valoradas
en una escala de frecuencia de siete niveles tipo Likert, que va desde 0 (nunca)
hasta 6 (todos los dias). (ANEXO 3): Para determinar el nivel de S.B., primero se
mide cada dimension en donde la dimensidén cansancio 0 agotamiento emocional
tiene nueve items, los cuales enmarcan los items 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16y 20, y las
sumas de las puntuaciones establecen un rango de 0 a 54, donde la puntuacién de
27 a 54 definen un nivel alto, entre 19 a 26 un nivel medio y de 0 a 18 un nivel bajo.
La dimensién despersonalizacion, comprende 5 items que son los items 5, 10, 11,
15y 22, y establecen una puntuacion de 0 a 30 donde las puntuaciones entre 10 a
30, corresponden a un nivel alto, entre 6 a 9 un nivel medio y de 0 a 5 un nivel bajo.
Y para la dimensién realizacion personal que comprende 8 items siendo los items
4,7,9,12,17,18, 19y 21, y se establece puntuaciones de 0 a 48 donde, entre 0 a
33 indican un nivel bajo, entre 34 a 39 un nivel medio y de 40 a 48 corresponden a
un nivel alto. Para la establecer la presencia de Burnout se considera que la
persona debe tener un valor alto en cansancio emocional, alto en

despersonalizacion y bajo en realizacién personal.

Para evaluar la confiabilidad del instrumento se efectué una prueba piloto con 30
Cirujanos Dentistas quienes no formaron parte de la muestra final, obteniéndose un
valor de 0.821 (Alfa de Cronbach) lo que demostr6 una alta confiabilidad. (ANEXO
4).

3.5. Procedimientos

Se solicito al director de escuela una carta de presentacion, la cual se hizo llegar al
decano del Colegio Odontolégico de la regibn Amazonas para obtener la
autorizacion y la informacion de los Cirujanos Dentistas. (ANEXO 5). Después de
obtener la autorizacion se envié a cada Cirujano Dentista mediante correo
electronico, el link donde se encontraba el formulario del cuestionario realizado en
la aplicacién de Google forms, que consté de tres secciones: En la primera seccion
se describié el titulo de la investigacion seguido del consentimiento informado

(ANEXO 6), en la segunda seccion los datos generales y en la tercera el
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cuestionario de Maslach Burnout Inventory (MBI-HSS). Para la obtencion de las
respuestas de todos los Cirujanos Dentistas se espero una fecha limite de maximo

de dos semanas a partir de la entrega del correo electronico.
3.6. Método de analisis de datos

Los resultados se analizaron en el programa SPSS version 24, usando la
estadistica descriptiva y registrando los datos en tablas de doble entrada con
frecuencias absolutas y relativas y se utilizo la estadistica inferencial usando la
prueba estadistica Chi-cuadrado para ver la relacion del sindrome de Burnout con

el género, teniendo en cuenta una significancia de 0.5%.
3.7. Aspectos éticos

Se efectud la investigacion teniendo en cuenta los principios de la declaracion de
Helsinki ademas se tuvo en cuenta el principio de Beneficencia en donde en base
a los datos obtenidos de esta investigacion se podran establecer, técnicas y
métodos para evitar y disminuir la presencia del Sindrome de Burnout en los
Cirujanos Dentistas de la region; principio de No maleficencia porque durante el
proceso de la investigacion no se causo dafio alguno a los participantes; principio
de Autonomia en donde los participantes tuvieron de libre decision en las repuestas
sin ser direccionados y para el principio de Justicia todos los Cirujanos Dentistas
podian ser elegidos sin distincién alguna.*’ Y se tuvo en cuenta los principios de
respeto, justicia, del comité de investigacién de la universidad César Vallejo*®
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IV. RESULTADOS

Tabla 1. Prevalencia del sindrome de Burnout en los Cirujanos Dentistas de la

region Amazonas, 2021

Prevalencia de

Sindrome de Burnout N© %
Presencia 9 7,8
Ausencia 106 92,2
Total 115 100

Fuente: Cuestionario realizado por el autor

En la tabla 1, se muestra que de los Cirujanos Dentistas de la region Amazonas el

7,8% presenta sindrome de Burnout.
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Tabla 2. Frecuencia del nivel de las dimensiones del sindrome de Burnout en

Cirujanos Dentistas de la regibn Amazonas, 2021

Dimensiones

Agotamiento

emocional

Niveles n %
Bajo 88 76,5
Medio 16 13,9

Alto 11 9,6

Total 115 100

Despersonalizacio

n
n %
80 69,6
26 22,6
9 7,8

115 100

Realizacion
personal
n %
9 7,8
13 11,3
93 80,9
115 100

Total
N %
177 51,3
55 15,9
113 32,8
345 100

Fuente: Cuestionario realizado por el autor

En la tabla 2, se muestra que el agotamiento emocional el 76,5% tuvo un nivel bajo,

el 13,9% medio y el 9,6% alto; en relacion a la despersonalizacion el 69,65 tuvo un

nivel bajo, el 22,6% medio y el 7,8% alto y para la realizacién personal el 7,8% tuvo

un nivel bajo, el 11,3% medio y el 80,9% alto.
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Tabla 3. Prevalencia del sindrome de Burnout segun género de los Cirujanos

Dentistas de la region Amazonas, 2021

Género
Sindrome Masculino Femenino Total
de Burnout o % o % N % D
Presencia 4 6,2 5 10 9 7,8
Ausencia 61 93,8 45 90 106 92,2 0,75
Total 65 56,5 50 43,5 115 100

Fuente: Cuestionario realizado por el autor

Prueba de Chi cuadrado p < 0,05

En la tabla 3, nos muestra que de los Cirujanos Dentistas de la region Amazonas

el 6,2% del género masculino y el 10% del género femenino presentan un nivel

sindrome de Burnout. No hubd¢ diferencia estadisticamente significativa entre la

prevalencia de sindrome de Burnout y el género.
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V.

DISCUSION

El Sindrome de Burnout es una patologia que afecta a los profesionales de la salud
y se ha reportado una elevada tasa en especial en los cirujanos dentistas, el cual
trae como consecuencia alteraciones fisicas, somaticas y psicolégicas que afectan
el desarrollo profesional y personal de los profesionales de la salud oral,
presentandose cuando las expectativas de los pacientes supera los medios y
mecanismos del profesional para poder resolver los problemas y demandas
propiciadas por los pacientes. Por ello es adecuado poder establecer parametros
gue nos permitan mejorar la calidad de vida de los profesionales durante su

actividad diaria.*®

Los resultados de la presente investigacion mostraron que el 7,8% de los
participantes tuvieron sindrome de Burnout lo que difiere con Molina-Hernandez J,
et al.? quienes obtuvieron una prevalencia de 3,8% que fue menor a la obtenida en
la presente investigacion. A su vez el resultado del presente estudio fue menor a lo
encontrado por Reddy M, et al.'* en donde se reportdé una prevalencia de 11,3%,
Slabsinskiené E, et al.'® con un 15,3%. Estos resultados se deben a que los
cirujanos dentistas evaluados en el presente estudio fueron profesionales
generales a diferencia de la poblacién evaluada en Valencia- Espafia® donde mas
del 50% fueron especialistas de diferentes areas odontoldgicas lo que permite que
los profesionales se desemperfien adecuadamente y se sientan realizados en sus
respectivos campos, lo que motivo una baja tasa de sindrome de Burnout. A su vez
se tiene la misma poblaciéon con el estudio realizado en la Indial* donde se evalu6
a profesionales bachilleres y quienes ya tenian su titulo lo que determin6 que los
qgue no estaban titulados tengan que estar mas preocupados por conseguir su titulo
lo que se tradujo un valor mas alto de Burnout. Asimismo, la poblacién de Lituania'®
fueron en su mayoria cirujanos dentistas generales pero que realizan actividades
en dos clinicas lo que condiciona que estén mas expuestos a diversos factores que

incrementan su estado de agotamiento.

Asi mismo los datos obtenidos en la presente investigacion en relacion a la
prevalencia del sindrome de Burnout del 7,8% es muy baja en comparacion a lo
reportado por Huri M, et al.1® con un 29% vy Asali A, et al. con un 33,45%. Siendo esta

desigualdad en los resultados debido a que la poblacion evaluada en el presente
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estudio se dedica a la practica privada a diferencia de los profesionales de Arabia
Saudita® que pertenecen a la practica publica y a la vez se dedican a la docencia lo
gue condiciona que se le recargue el trabajo aumentando sus horas debido a las
actividades que realizan lo que se convierte en un estado de stress y que puede
originar problemas de ansiedad y conflictos en su dia a dia. A su vez los cirujanos
dentistas de Turkia'® evaluados también ejercian sus actividades en la practica
publica y en lo donde la cantidad de pacientes que atienden estan entre once a
veinte por turno lo que trae como consecuencia el incremento del agotamiento del

profesional.

En relacion al nivel de las dimensiones del sindrome de Burnout los resultados
mostraron que para el agotamiento emocional el 76,5% tuvo un nivel bajo, el 13,9%
medio y el 9,6% alto; en relacion a la despersonalizacion el 69,6% tuvo un nivel
bajo, el 22,6% medio y el 7,8% alto y para la realizacion personal el 7,8% tuvo un
nivel bajo, el 11,3% medio y el 80,9% alto, coincidiendo con Bolbolian M, et al.'?
demostrando que para el agotamiento el 64,1% presento nivel bajo, para la
despersonalizacion el 60,2% presentd nivel bajo y para la realizacion personal el
100% reporto un nivel alto, del mismo modo Choy H, et al.'® obtuvieron que para el
agotamiento el 44,8% un nivel bajo, para la realizacién el 44,8% tuvo nivel bajo y
para la realizacion personal el 39% tuvo un nivel alto. Estos resultados se deben a
que poblacion evaluada en la presente investigacion fue de 115 la cual fue una
cantidad parecida a la de Iran'? en donde se evalué a 103 cirujanos dentistas. Asu
vez ellos también realizan procedimientos de practica general al igual que los
profesionales de la presente investigacion. Asi mismo, la poblacion evaluada en
China?®? fue de 301 profesionales, siendo mas del doble de la poblacién evaluada
en la presente investigacion, pero a pesar de ello los resultados son coinciden
porque los cirujanos dentistas son de practica general y la mayoria se dedica a la

practica privada.

En cambio los resultados presentados en este estudio para el agotamiento
mostraron que el 76,5% para el nivel bajo, para la despersonalizacion con 69,6%
para el nivel bajo y para la realizacion personal con 80,9% para el nivel alto, difiere
con Asali A, et al.8 quienes reportaron para el agotamiento un 46,2% tuvieron nivel

bajo, para la despersonalizacion un 40,4% presentd nivel moderado y para la
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realizaciéon personal el 45,1% tuvo nivel bajo; Molina-Hernandez J, et al.® quienes
obtuvieron para el agotamiento un 45,6% para el nivel alto, para la
despersonalizacion el 45,2% tuvieron nivel bajo y segun la realizacion personal el
69% tuvieron nivel bajo; Slabsinskiené E, et al.!® quienes obtuvieron para el
agotamiento un 42,3% tuvo nivel alto, para la despersonalizacion el 48,7% tuvieron
nivel bajo y para la realizacion personal el 40,2% tuvieron nivel alto; Cosio H, et al.
quienes obtuvieron para el agotamiento un 61,67% presento nivel bajo, para la
despersonalizacion el 45% tuvieron nivel alto y para la realizacién personal el
48,33% tuvieron nivel bajo; Yazad R, et al.1® quienes obtuvieron para el agotamiento
un 47,22% para el nivel alto, para la despersonalizacion un 67,68% tuvieron nivel
alto y para la realizacién personal el 84,69% tuvieron nivel bajo, asi mismo Huri M,
et al.!® quienes obtuvieron para el agotamiento un 38% para el nivel alto, para la
despersonalizacion un 22% tuvieron un nivel alto y para la realizacién personal el
12% tuvieron un nivel bajo. Estos resultados se deben a que los profesionales
evaluados en la presente investigacion fueron cirujanos dentistas de practica
general a diferencia de los profesionales de Arabia Saudita® que en su mayoria eran
especialistas de endodoncia y prostodoncistas que por sus mismas actividades que
desarrollan estan propensos al agotamiento al igual que los profesionales
evaluados en Espana® que se evalud a especialistas de las areas de ortodoncia,
odontopediatria, endodoncia. A su vez estos resultados de la presente investigacion
difieren con lo reportado con los profesionales evaluados en Lituanial® porque la
poblacién de esta investigacion fue de 380 cirujanos dentistas y ademas se
dedicaban a la practica privada y publica lo que influye en el agotamiento de los
profesionales, del mismo modo las poblaciones de una regién de Peru - Apurimac?!
solo fueron 60 en cambio las poblaciones de Indial® y Turquia'® fueron mas del
doble en comparacién de la poblacion del estudio lo que determina que se tenga
diferencia en los resultados en relacion a los factores sociodemograficos y

culturales que presentan estas poblaciones.

En relacion a la prevalencia del sindrome de Burnout segun género se obtuvo que
para los hombres la prevalencia es del 6,2% y del 10% para el género femenino lo
que coincide con Asali A, et al.® con 32,4% de hombres y el 34,6% de mujeres,
Reddy M, et al.}* quienes reportaron que el 18,2% para mujeres y el 7,4% de
hombres y Bolbolian M, et al.'?2 con 53,58% de hombres y 54,16% de mujeres

19



presentaron sindrome de Burnout. Estos resultados coinciden a pesar que en la
presente investigacion es mayor la cantidad de hombres que mujeres al igual que
la investigacion realizada en Arabia Saudita®, Iran'?, India'* donde se mantiene que
la mayor cantidad de profesionales evaluados fueron hombres en comparacion a
las mujeres, las cuales biolégicamente son mas susceptibles a los cambios de
stress durante las actividades profesionales. Asimismo, los datos obtenidos no
mostraron diferencia estadisticamente significativa entre el sindrome de Burnout y
el género lo que coincide con Asali A, et al.® pero se difieren con lo reportado por
Reddy M, et al.}* quienes encontraron una diferencia estadistica entre las variables,
esto debido que hubo una mayor cantidad de cirujanos dentistas mujeres en
relacion a la cantidad de hombres lo que origin6 una diferencia en los valores

porcentuales.
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VI.

CONCLUSIONES

1. La prevalencia del sindrome de Burnout en los Cirujanos Dentistas de la

regibn Amazonas, 2021 es de 7,8%

2. La frecuencia del nivel de las dimensiones del sindrome de Burnout en los
Cirujanos Dentistas de la region Amazonas, 2021 es para el agotamiento
emocional el 76,5% tuvo nivel bajo, el 13,9% medio y el 9,6% alto; en relacion
a la despersonalizacion el 69,6% tuvo nivel bajo, el 22,6% medio y el 7,8%
alto y para la realizacion personal el 7,8% tuvo nivel bajo, el 11,3% medio y
el 80,9% alto.

3. La prevalencia del sindrome de Burnout segun género en los Cirujanos
Dentistas de la region Amazonas, 2021 es del 6,2% para el género masculino

y el 10% el género femenino.
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VII.

RECOMENDACIONES

1. Realizar investigaciones con un tamafio de muestra mayor y por regiones
para determinar la prevalencia del sindrome de Burnout a nivel nacional.

2. Realizar investigaciones que evaltuen el sindrome de Burnout relacionando
con el tiempo de servicio profesional debido a que este influye en la
percepcion de agotamiento.

3. Realizar investigaciones que evaltuen el sindrome de Burnout relacionando
con los factores sociodemogréficos que permitan establecer si estos

determinan el aumento del sindrome.
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ANEXOS

ANEXO 1 MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
VARIABLE DE DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADORES ESCALA
ESTUDIO CONCEPTUAL OPERACIONAL DE
MEDICION
Agotamiento o Nivel alto: 27- 54 Presencia:
cansancio emocional. | Nivel medio: 19 - 26 | Agotamiento alto
Mide la proporcion Nivel bajo: 0-18 Despersonalizacion
P lencia d de personas que alto Nominal
,re(;/a encia de padecen sindrome | Segun los niveles Despersonalizacion Nivel alto: 10 — 30 Realizacion personal omina
z'n roTe €l de Burnout en | obtenidos aplicando el personal. Nivel medio: 6 - 9 bajo
urnou relacion a la | Cuestionario de Nivel bajo: 0 — 5
poblacién total .45 Maslach Burnout
Inventory (MBI-HSS) Ausencia
Realizacion personal Nivel alto: 40 - 48
Nivel medio: 34 - 39
Nivel bajo: 0 — 33
Género Conjunto de las De acuerdo a lo que Masculino Nominal
pecuhandades qu€ | cada Cirujano Dentista .
caracterizan a los Femenino

individuos de una
especie.*®

indique en el

cuestionario




ANEXO 2
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Cuestionario para determinar la prevalencia del sindrome de Burnout en

Cirujanos Dentistas de la regionAmazonas
I. Datos generales

Instructivo: En la categoria (GENERO), seleccione la alternativa que crea corresponda y
en la categoria (EDAD) escriba en nameros naturales su edad respectiva y en correo

electronico y DIN escriba lo que le corresponda.

Género: M
FLCd

. CUESTIONARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY (MBI-HSS)

Instructivo: En cada item, seleccione sélo una de las 7 alternativas segun la frecuencia

que sea oportuna.

A continuacion se estableceran preguntas, mismas que tienen la siguiente escala de:

0 1 2 3 4 5 6
Nunca | Pocas Una vez al | Unas Una Pocas Todos
veces al| mes 0 | pocas vez a la | veces a la | los dias
afo 0 | menos Veces al | semana | semana
menos mes

Marque la alternativa que crea conveniente

1. Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo 0({1|2|3(4|5]|6

2. Me siento cansado al final de la jornada de mitrabajo [0 (12|34 |5|6

3. Me siento fatigado cuando me levanto por lamafianay |0 |1 (2|3 |4 |5|6

tengo que enfrentarme con otro dia de trabajo




4.Facilmente comprendo como se sienten los pacientes

5. Creo que trato a algunos pacientes como si fueran
objetos impersonales

6. Trabajar todo el dia con mucha gente es un esfuerzo

7. Trato muy eficazmente los problemas de los pacientes

8. me siento quemado por mi trabajo

9. Creo que estoy influyendo positivamente con mi trabajo

en la vida de otras personas

10. Me he vuelto mas insensible con la gente desde que
ejerzo esta profesion

11. Me preocupa el hecho de que este trabajo me esté

endureciendo mucho emocionalmente

12. Me siento muy activo

13. Me siento frustrado en mi trabajo

14. Creo que estoy trabajando demasiado

15. Realmente no me preocupa lo que ocurra a algunos

de mis pacientes

16. Trabajar directamente con las personas me produce

estrés

17. Me siento estimulado después de trabajar en contacto

con mis pacientes

18. Facilmente puedo crear una atmoésfera relajada con

mis pacientes

19. He conseguido muchas cosas utiles en mi profesiéon




20. Me siento acabado

21. En mi trabajo, trato los problemas emocionales con

mucha calma

22. Siento que los pacientes me culpan por algunos de

sus problemas

iiGRACIAS POR SU PARTICIPACION!



ANEXO 3
CALCULO DE TAMANO DE MUESTRA

_ NZ?%.p.q
(N —-1)E?+Z?%.p.q

n

Donde:

N: poblacion (193 Cirujanos Dentistas Habilitados)
Z: Nivel de confianza 95 % (1.645)

E: Margen de error aceptable 0.05 (5 %)

p: Proporcion deseada (0.50)

q: Proporcion no deseada (0.50)

(193) * (1.645)2 * (0.50 = 0.50)
[(270 — 1)(0.05)2] + [(L.645)2 * (0.50 * 0.50)

n= 115



ANEXO 4

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE

DATOS
&T-' MRS AD Clsan Varetse FORMATO DE REGISTRO DE CONFIABILIDAD DE AREA DE
INSTRUMENTO INVESTIGACION

.  DATOS INFORMATIVOS

Lucy Anali Ruiz Gonzales
1.1. ESTUDIANTE y

. “Prevalencia del nivel de sindrome de Burnout en Cirujanos
1.2. TITULO DE PROYECTO DE Dentistas de la regién Amazonas, 2021"

INVESTIGACION

1.3. ESCUELA PROFESIONAL : Estomatologia

1.4. TIPO DE INSTRUMENTO Cuestionario de MASLACH BURNOUT INVENTORY (MBI-HSS)

(adjuntar)
1.5. COEFICIENTE DE KR-20 Kuder Richardson ()
CONFIABILIDAD EMPLEADO
' Alfa de Cronbach. (x)
1.6. FECHA DE APLICACION : 5 de mayo 2021
30 Cirujanos Dentistas

1.7. MUESTRA APLICADA

Il. CONFIABILIDAD

Cuestionario de MASLACH BURNOUT INVENTORY (MBI-HSS)

iNDICE DE CONFIABILIDAD
ALCANZADO: Alpha de cronbach = 0.821

lll. DESCRIPCION BREVE DEL PROCESO {ltemes iniciales, itemes mejorados, eliminados, etc.)

Mo fue necesario, mejorar o eliminar itemes , solamente se trabajé con los itemes
iniciales favorablemente.

Asimismo se trabajé con todos los itemes en conjunto.

|

N
H'T_-_- -I"'. \
5 \ ™,
Estudiznte: Lucy Anali Ruiz Gbnzales ic gu&-tadisé'rsa'r&-wir;;l Hernindez Torres
ORI 73340267 cédizo Renatyt; PO011505

Vigencia: 16/09/2020° 16/09/2022
Grupa: Mariz Bostwarosski Miwellll
https://orcid.org/00@-0002-1745-5755




ANEXO 5

AUTORIZACION DE APLICACION DEL INSTRUMENTO (CON FIRMA Y SELLO)

COLEGIO ODONTOLOGICO DEL PERU - REGION
AMAZONAS

Creado por Ley N* 15251 - Modificada por Ley N 20006 ¥ Ley N° 20931

“Afio Del Bicentenario Del Perd: 200 Afios De independencia™

Chachapoyas 06 de Mayo 2021

CARTA N°: 002 -2021-COPREGION AMAZONAS/(CARAZDIE-2020/DEC,

RULZ GONZALES, LUCY ANALI
BACHILLER EN ESTOMATOLOGLA

Medianie la presenté ¢l Colegio Odontologico del Pemd - Region Amazonas de respucsta a su
solicitud del mimero total de cimjanos dentistas de nuestra region para la realizacidon de su trabajo
DELaT de investigacion, una vez analizada su solicitud esta direccion accede a concederle dicha
mformacikin.
o s snmarsmamesey | Asimismo, se adjunta listado de cirujanes dentistas con sus respectivos datos.

WOE DL Agradeciendo desde ya la atencidn que brinde al presente me despido no sin antes expresarle
las muesiras de consideracion v respeto.

Adentarmente:

CARLIIHOA ﬁﬂﬂ#}ﬂl}%ﬁ .

€0 ST TELADS W04

i PRGN S

DORECCHIM O LG,




ANEXO 6

CONSENTIMIENTO INFORMADO
COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

INSTITUCION: UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO - FILIAL PIURA.
INVESTIGADOR (A): Ruiz Gonzales Lucy Anali

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Prevalencia del nivel de sindrome de Burnout en Cirujanos Dentistas de la regiéon Amazonas,
2021”

PROPOSITO DEL ESTUDIO: Estamos invitando a usted a participar en el presente estudio (el titulo puede leerlo en la parte superior) con fines de investigacion.
PROCEDIMIENTOS: Si usted acepta participar en este estudio se le solicitara que marque las alternativas que crea conveniente. El tiempo a emplear no sera mayor a 30 minutos.
RIESGOS: Usted no estara expuesto(a) a ningun tipo de riesgo en el presente estudio.

BENEFICIOS: Los beneficios del presente estudio no seran directamente para usted, pero le permitiran al investigador (a) y a las autoridades de Salud obtener informacion relevante que permita diagnosticar la prevalencia
del Sindrome de Burnout. Si usted desea comunicarse con el (la) investigador(a) para conocer los resultados del presente estudio puede hacerlo via telefonica al siguiente contacto: Cel.918356796 Correo:
gonzales95ruiz@gmail.com.

COSTOS E INCENTIVOS: Participar en el presente estudio no tiene ninglin costo ni precio. Asi mismo NO RECIBIRA NINGUN INCENTIVO ECONOMICO ni de otra indole.

CONFIDENCIALIDAD: Le garantizamos que sus resultados serén utilizados con absolutamente confidencialidad, ninguna persona, excepto la investigadora tendra acceso a ella. Su nombre no sera revelado en la

presentacion de resultados ni en alguna publicacion.

USO DE LA INFORMACION OBTENIDA: Los resultados de la presente investigacion seran conservados durante un periodo de 5 afios para que de esta manera dichos datos puedan ser utilizados como antecedentes

en futuras investigaciones relacionadas.

AUTORIZO A TENER MI INFORMACION OBTENIDA Y QUE ESTA PUEDA SER ALMACENADA:  SI NO

Se contara con la autorizacién del Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad César Vallejo, Filial Piura cada vez que se requiera el uso de la informacién almacenada.

DERECHOS DEL SUJETO DE INVESTIGACION (PACIENTE): Si usted decide participar en el estudio, podra retirarse de éste en
cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Cualquier duda respecto a esta investigacion, puede
consultar con la investigadora Ruiz Gonzales Lucy Anali, Cel 918356796. Correo gonzales95ruiz@gmail.com. Si usted tiene preguntas
sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado injustamente puede contactar al Comité de Etica en Investigacién de la
Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad César Vallejo, teléfono 073 - 285900 Anexo. 5553

CONSENTIMIENTO

He escuchado la explicacion del (la) investigador(a) y he leido el presente documento por lo que ACEPTO voluntariamente a participar en este estudio, también
entiendo que puedo decidir no participar aunque ya haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada de este
consentimiento.

articipante . . .
P P testigo investigado

Nombre: DNI: Nombre: DNI: Nombre: DN

Fecha:




ANEXO 7

TABLAS, FIGURAS Y FOTOS

FIGURA 1. Registro de los Cirujanos Dentistas que participaron en el estudio.
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