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RESUMEN

Este trabajo fue desarrollado en el Hospital Luis Moscoso Zambrano durante
los meses de enero a junio del afilo 2016, el objetivo que se planteo fue
determinar la influencia del estrés laboral en el rendimiento profesional del
equipo de salud; la metodologia fue desarrollada en base al contexto, asi se
establecio un estudio analitico sintético, puesto que se desarroll6 una
descomposicion del objeto de estudio para poder realizar el analisis, que en el
caso particular de este estudio fue el estrés laboral, a mas de ello, fue un
estudio descriptivo, porque solo se describieron las variables, no se
manipularon a profundidad, y ademas correlacional y transversal puesto que
los resultados de las variables se relacionan entre si, a mas de ser retroactivo
por la temporalidad de desarrollo del trabajo. Para poder obtener resultados se
aplicé como instrumento de medicion el cuestionario de Maslach Burnout que
esta constituido por 22 preguntas con una escala de medicién de 0 a 6, éste se
aplicé al equipo de salud de 16 médicos y 26 enfermeras. Tomamos la
recomendacion que nos da Bernal (2010) de aplicar tres fases al proceso
metodoldgico, éstas son fase inicial o de contacto con la comunidad, en donde
se explicara al personal en salud, estimulando su interés de participacion; asi
también tenemos la fase intermedia o elaboracion del plan de accién,
estableciendo acciones a llevar a cabo y maneras de hacerlo; y finalmente
esta la fase de evaluacion y ejecucion del estudio, donde concretamente
empieza la colaboracion de la sociedad inmiscuida en el estudio. Los
resultados obtenidos fueron los siguientes: el 52.4% de la muestra pertenecen
al género masculino, mientras que el 47.6% a mujeres, en cuanto al area
donde se desempefan el 72% lo hace en el &rea de emergencia, mientras que
el 5% en cirugia, y el 19% en hospitalizacion como &reas mayoritarias, en lo
gue respecta al ejercicio profesional el 38.1% esta en el rango de 0 a 5 afios,
las variables que mayor incidencia tuvieron en relacion al cruce de informacion
del cuestionario de Burnout fueron la de cansancio emocional,

despersonalizacion y falta de realizacion personal del area de emergencia.



PALABRAS CLAVE: Sindrome de Burnout, stress laboral, personal de salud,

emergencia, salud ocupacional.



ABSTRACT

This work was developed in the Hospital Luis Moscoso Zambrano during the
months of January to June of the year 2016, the objective was to determine the
influence of work stress on the professional performance of the health team;
The methodology was developed based on the context, so a synthetic analytical
study was established, since a decomposition of the object of study was
developed to be able to carry out the analysis, which in the particular case of
this study was the work stress, in addition to it , Was a descriptive study,
because only the variables were described, they were not manipulated in depth,
and also correlational and transverse since the results of the variables are
related to each other, rather than being retroactive by the temporality of work
development. In order to obtain results, the Maslach Burnout questionnaire was
applied as a measurement instrument, consisting of 22 questions with a
measurement scale of 0 to 6, which was applied to the health team of 16
physicians and 26 nurses. We take the recommendation given by Bernal (2010)
to apply three phases to the methodological process, these are the initial phase
or contact with the community, where it will be explained to health personnel,
stimulating their interest in participation; So we also have the intermediate
phase or elaboration of the action plan, establishing actions to be carried out
and ways of doing it; And finally there is the evaluation and execution phase of
the study, in which the collaboration of society immersed in the study begins.
The results obtained were as follows: 52.4% of the sample belonged to the
male gender, while 47.6% to women, in the area where they performed 72% did
so in the emergency area, while 5% in surgery, and emergency the 19% As
majority areas, 38.1% in the range of 0 to 5 years of age, the variables that had
the highest incidence in relation to the information crossing of the Burnout
questionnaire were emotional exhaustion, depersonalization and lack of

Personal fulfillment of the emergency area.

KEY WORDS: Burnout syndrome, work stress, health personnel, emergency,

occupational health.
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1. CAPITULO I. INTRODUCCION: PRESENTACION DEL PROBLEMA O
SITUACION A INVESTIGAR

El sindrome de Burnout hoy en dia ha aumentado su presencia a nivel laboral,
en valores tan altos que la Organizacion Mundial de la Salud lo ha catalogado
como riesgo laboral. La particularidad de este problema de salud radica en que
se da preferentemente en profesional que tienen contacto directo con
personas, y como principal caracteristica su pensamiento humanistico dentro
del desempefio laboral. Cabe mencionar que este problema se da como
consecuencia del estrés al que se encuentra sometido el personal profesional,

en este caso el de salud.

Es asi que son muchos los afectados, entre los que se encuentran meédicos,
personal de enfermeria entre otros del area de salud. Las caracteristicas de
este problema se dan inicialmente por la disminucion de la calidad en la
atencion al paciente, para posteriormente presentar trastornos de adaptacion
de una manera crénica que paulatinamente llegar4 con la incapacidad de
afrontar la demanda psicologica que esto implica, produciendo resultados

negativos en el servicio médico asistencial.

OBJETIVOS

Objetivo General

Determinar la influencia del estrés laboral en el rendimiento profesional del
equipo de salud del Hospital Luis Moscoso Zambrano de Pifilas de Enero a
Junio del afio 2016.

Objetivos especificos

- Fundamentar tedricamente las variables dependiente e independiente en

concordancia al desgaste laboral que presenta el personal de salud.



- Determinar los factores que influyen en el estrés laboral del equipo de
salud del Hospital Luis Moscoso Zambrano de Pifas.

- Evaluar el nivel de influencia que tiene el estrés laboral sobre el
rendimiento del equipo de salud del Hospital Luis Moscoso Zambrano de
Pifas.

- Proponer medidas preventivas y correctivas que permitan disminuir el
estrés laboral del equipo de salud del Hospital Luis Moscoso Zambrano

de Pinas.

1.1. Antecedentes que permiten comprender el tema

En la actualidad los cambios en las organizaciones y las exigencias del
mercado, sumados a la incursién amplia de las tecnologias de la informacion y
la comunicacién, han generado que existan mayores exigencias dentro del
ambito laboral, lo que se traduce en que el personal de trabajo se esfuerce por
presentar mejores resultados. Es asi que el lugar de trabajo pas6 a convertirse
en una fuente de preocupacion, constante pensar, y hasta motivo de
enfermedad para el ser humano. Ante ello se presenta el enemigo silencioso
conocido como estrés laboral que se origina como resultado de lo
anteriormente mencionado, manejandose como variable que influye en la
presencia de diversas patologias que, a corto, mediano o largo plazo van a
influir en la calidad del trabajo desempefiado y consecuencias mayores en la

salud de cada trabajador.

El area de salud es especialmente susceptible a este fenbmeno, pues en la
actualidad se requiere mayores competencias, recursos y demanda del
profesional de la salud, quien como consecuencia a este exceso de presion
desarrolla lo que se conoce como el sindrome de Burnout, el mismo que
presenta entre otras caracteristicas, agotamiento emocional, limitada

realizacion profesional que aplicadas a su rendimiento diario en labores de



prestacion de auxilio y servicio de personas se ven disminuida, incidiendo asi
en bajo nivel para aquella institucion para la cual presta sus servicios. En
Ecuador son multiples los estudios que se han realizado sobre esta tematica,
especificamente once, que han dado fe con resultados visibles, entre los mas

relevantes podemos mencionar los siguientes:

- ldentificacion del Burnout en profesionales de la salud y factores
relacionados con este fendmeno, en el Subcentro de Salud de Celica y
Centro de Salud N. 8 de Catacocha, en este estudio su autor, L. Bravo
(2012) realiza una investigacion cuantitativa, donde se obtuvo como
resultado que hay un bajo porcentaje, esto es el 35% de personas con
Sindrome de Burnout en la poblacién estudiada, pero en estas personas

la sintomatologia se ha expresado a través de agotamiento emocional.

- Complementariamente al anterior tenemos el estudio realizado por
Gonzalez y Luzuriaga (2013) titulado Estudio analitico de las variables
sociodemogréficas y laborales, trastornos emocionales y perfiles de
personalidad entre médicos tratantes y residentes con sindrome de
Burnout. Hospital Carlos Andrade Marin, aqui se aplic6 una metodologia
analitica llegando a obtener que el 77% de los médicos residentes tienen
presencia del sindrome de Burnout, en cuanto a la prevalencia fue del
83,22% en médicos residentes, y el 72.3% en médicos tratantes,
presentando problemas de depresion, ansiedad, trastornos obsesivo

compulsivo.

Hay autores a nivel internacional que han hecho varios estudios que ratifican el
aumento paulatino que viene teniendo este sindrome en el medio laboral asi
tenemos el trabajo de Cirera (2012) donde los puntos mas relevantes de este
estudio, se plantean desde la perspectiva de las pérdidas generadas por el
estrés laboral, y esto dentro de las instituciones se traduce en costos y
pérdidas financieras, ejemplo de ello son lo que se produce en las

organizaciones que son costo por asistencia médica cuando en el trabajador se



presenta enfermedades fisicas y psicoldgicas, o caida en el desempefio de la
productividad; mientras mas problemas se presentan, son mayores las
pérdidas financieras que posee una institucion. Metodolégicamente el estudio
tuvo un tratamiento simple en el cual se recogieron datos informativos de
catorce investigaciones desarrolladas por diferentes autores recogiendo datos
relevantes como afio, autores, fuente de publicacion, muestra, instituciones

investigadas y la presencia de los principales estresores organizacionales.

Son estos puntos que hacen relevante investigar sobre la relacion directa que
existe entre el estrés laboral y el rendimiento, el objetivo de este trabajo no es
simplemente hacer una revision de los que es sindrome de Burnout, sino
establecer las consecuencias que éste tiene en el equipo de salud dentro del
contexto del Hospital Luis Moscoso Zambrano de la ciudad de Pifias; con los
resultados obtenidos se establecera su influencia y por ende se podra proponer
medidas preventivas que permitan evitar, en la medida de posible, su aparicion.
Investigar en este tipo de tematicas es indispensable para el profesional
formado en Administracién de Instituciones de Salud, permitiendo detectar a
través de las competencias adquiridas, los problemas en este &mbito, o a su
vez preparando planes preventivos que no permitan que este problema se

presente dentro del area de su jurisdiccion.

1.2. Razones por las cuales se escogio el tema

Las razones que motivaron al autor a escoger el tema: “Influencia del estrés
laboral en el rendimiento profesional del equipo de salud del Hospital Luis
Moscoso Zambrano de Piflas de Enero a Junio del afo 2016”, se centran
especificamente por el hecho de poder fundamentar de una manera teérica el
desgaste laboral que presenta el personal de salud, y establecer los factores
gue influyen en el estrés laboral y las consecuencias que se presentan y cOmo
influye en el rendimiento, otra de las razones es poder proponer medidas

preventivas que permitan disminuir el estrés laboral del equipo de salud.



Ademas, un punto importante que llevo al autor a realizar esta investigacion fue
el hecho de que el sindrome de Burnout no puede ser medidas, sino a traves
de la respuesta que genera, lo que hace especialmente interesante su analisis,
ya que son peligros inminentes en la salud del personal en salud que
constantemente se encuentra tratando casos de los cuales no estarian aptos

por la carga emocional negativa que tienen.

En sintesis, es valido su estudio ya que, al determinar estas situaciones
anteriormente mencionadas, no solo se esta estableciendo el nivel de bienestar
en el trabajo, sino el contexto de la organizacion y la repercusion en el nivel de

productividad del personal.

1.3. Planteamiento del problema o situacién a investigar

En el transcurso del siglo XX, el fendmeno del estrés ha sido reconocido a nivel
social, diversos estudios han verificado las consecuencias negativas que
presenta el personal. En nuestro pais el sector dela salud ha ido ampliandose
paulatinamente con el acceso universal al que tienen los ciudadanos, esto a su
vez ha generado exigencias por parte de ellos generando constante presion,
por la no existencia de politicas que garanticen el bienestar laboral. Es decir,
ahora no es exclusiva la preocupacion del personal en salud de sus pacientes,
sino ademas el hecho de estar en un medio politico cambiante donde las leyes
y reformas constitucionales penalizan a través del Codigo Organico Integral
Penal y la Ley Orgéanica de Servidores Publicos.

Este antecedente permite ubicar el origen del problema dentro del contexto
institucional ya que dentro del ejercicio profesional no solo va a estar la
responsabilidad del paciente sino de las consecuencias que pueda tener o la
mala interpretacién al momento de aplicar la legislacion. Parece contradictorio
creer que justamente la presion generada bajo estas circunstancias permita la
aparicion de estresores en el ejercicio profesional, con una sintomatologia,

presentandose la triada clasica de Burnout, que presenta diversas variables



qgue van desde el agotamiento emocional, baja en su desempeio laboral y la
despersonalizacion transformandose en un constante riesgo, llegando a

presentarse los resultados establecidos en el cuestionario de Burnout.

Es por ello que se ha creido conveniente ubicar dicha problematica en el
contexto del Hospital Luis Moscoso Zambrano de Piflas de Enero a Junio del
afio 2016, donde lo que se quiere establecer es la presencia del sindrome de
Burnout y como ésta influye en el rendimiento laboral, por ello el problema al

cual se plantea dar solucion es el siguiente:

¢, Cual es la influencia del estrés laboral en el rendimiento profesional
del equipo de salud del Hospital Luis Moscoso Zambrano de Pifias

de Enero a junio del afio 20167

Al dar respuesta a esta interrogante, se dara indicios para establecer la
propuesta que tendrd como propdsito ser una herramienta de tipo preventiva

para la institucion y el personal que ahi se desenvuelve laboralmente.

1.4. Pertinencia del tema a desarrollar

La pertinencia del estudio a desarrollar tiene sus bases en la necesidad de las
instituciones de la salud de prestar especial atencion a la calidad laboral que
tienen el personal en sus respectivos puestos de trabajo, ya que esto puede ser
visto desde dos ambitos, el laboral como es obvio, y el empresarial, ya que
parte de las causas del sindrome de Burnoutt es precisamente la falta de

bienestar tanto en el aspecto fisico como psicoldgico.

1.5. Metodologia que se propone para la realizaciéon de la tesina

Para enunciar el aspecto metodoldgico que se plantea en este trabajo ha sido
necesario establecer el tipo de investigacion en el que se incurre,

primeramente se establece el contexto de estudio del mismo que es el Hospital



Luis Moscoso Zambrano de la ciudad de Pifas, es un estudio analitico
sintético, puesto que se trata de descomponer el objeto de estudio para realizar
el analisis, que en este caso es el estrés laboral, para posteriormente
estudiarlas de manera integrada a través de la sintesis y asi establecer la
influencia del estrés en el rendimiento profesional del equipo de salud. (Bernal,
2010).

Es ademas un estudio de tipo descriptivo en la medida que Unicamente se
procede a describir las variables que son objeto de estudio correlacional y
trasversal ya que los resultados obtenidos a través de la variable independiente
van a afectar directamente en la dependiente, y es retrospectivo porque se ha
tomado como temporalidad los meses de enero a junio del afio 2016 como

medida de referencia para establecer causales de estrés laboral.

Se aplica dentro del recorrido operacional como instrumento de medicion el
cuestionario de Maslach Burnout, el mismo que se encuentra constituido de 22
preguntas que tienen una escala de medicion que va de 0 a 6, con los
resultados se hara un analisis descriptivo y un analisis factorial de los
resultados, midiendo asi desgaste emocional, cinismo, eficacia profesional,
este sondeo se aplicara al equipo de salud constituido por 16 médicos y 26

enfermeras.

También se aplicard una entrevista al administrador y al jefe de recursos
humanos del hospital y asi mismo se revisara las fichas de personal para
establecer las escalas en funcién del rendimiento laboral que presentan, esto
con la finalidad de cruzar la informacion obtenido a través del cuestionario y

sus informes de desempefio laboral.

Tomamos la recomendacién que nos da Bernal (2010) de aplicar tres fases al
proceso metodoldgico, éstas son fase inicial o de contacto con la comunidad,
en donde se explicara al personal en salud, estimulando su interés de

participacion; asi también tenemos la fase intermedia o elaboracién del plan de



accion, estableciendo acciones a llevar a cabo y maneras de hacerlo; vy
finalmente est4d la fase de evaluacion y ejecucion del estudio, donde
concretamente empieza la colaboraciéon de la sociedad inmiscuida en el

estudio.

1.6. Resultados esperados

Con este trabajo se espera obtener como resultado primario datos
estadisticos acerca de la relacion que existe entre el estrés laboral y su
rendimiento profesional, haciendo el respectivo cruce de informaciéon y basado
en ello proponer medidas preventivas que se traduzcan posteriormente en
disminucién de este problema, motivando de esta manera a que las
autoridades tengan como politicas implementar algun tipo de plan que permita
manejar este problema, que de acuerdo a las estadisticas revisadas va en

aumento conforme la sociedad sigue globalizada.

1.7. Conclusiones del capitulo

Al término del capitulo se ha llegado a las siguientes conclusiones:

- Que es de suma importancia hacer un recopilatorio literario delas
investigaciones realizadas en torno -al tema del stress laboral.

- Que las razones que motivan esta investigacién son especificamente el
peligro emocional que tienen un personal trabajando bajo condiciones de
Burnout.

- Que el medio escogido para desarrollar el trabajo no ha sido sujeto de
investigaciones anteriores en relacion a la tematica del estrés laboral.

- Que la problematica es evidente y que es necesario aplicar los
instrumentos necesarios para poder establecer soluciones validas y

sobre todo de caracter preventivo.



2. CAPITULO Il. REVISION DE LA LITERATURA ACADEMICA DEL AREA
E INVESTIGACION

Dentro de lo que corresponde a la revision de literatura académica, se hara
mencion en lo que tiene que ver a estudios que van en relacion directa con el
problema investigado, que en este caso tiene que ver con el Sindrome de
Burnout, que como se ha mencionado en el capitulo anterior esta en
concordancia con el stress como consecuencia de la presion a la que se ve
sometido en profesional en el desempefio de sus competencias. Ahora bien,
existen diversas referencias, las cuales en este capitulo se organizaran,
primeramente, haciendo un andlisis de los estudios similares que en relacién a

este tema se hayan desarrollado y puesto en marcha.

Posterior a ello se hizo una revision de la literatura académica y profesional que
se ha desarrollado sobre el stress laboral, aqui es necesario mencionar que
son diversos los autores que han visto relevante el hecho de investigar en esta
tematica, por ser una de las consecuencias del Burnout el bajo rendimiento
laboral y sus consecuencias, y es justamente de estos estudios que deriva el
siguiente tema que se interrelaciona a los resultados o hallazgos encontrados

de los diversos estudios.

2.1. Estudios similares que se hayan disefiado, analizado y/o puesto en

practica previamente

Dentro del estudio de la problemética del Sindrome de Burnout se han
realizado diversos trabajos que han tenido como finalidad dar variedad de
resultados en todas las areas de influencia de esta afectacion, los datos
obtenidos han servido de base estadistica que permita dar respuesta
significativa a las consecuencias que tiene este mal en el personal profesional
que se desempefia en las diversas areas. A continuacion, se presentan
algunos de los mas relevantes y que tienen relacion directa con el objeto de

estudio de este trabajo.
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El trabajo realizado por Isabel Mufioz (2015) el cudl se titula: Estrés laboral:
Revision en el periodico “El Mundo” se bas6é en una metodologia descriptiva
longitudinal, donde el objetivo primario fue visualizar la informacion que la
prensa da sobre el tema del estrés laboral. Entre las diversas conclusiones a
las que llegd este estudio se encuentra el decrecimiento que sobre el tema se
publica y la falta de mencion del término Sindrome de Burnout, creando de esta
manera un nivel de desinformacién. Es necesario hacer mencion que dentro del
parametro de tiempo que corresponde desde el afio 2009 al 2013, ha sido
mayor los datos publicados en el 2009 que los que se pueden visualizar en el
2010 y posteriores.

Este estudio fue necesario incluirlo en la medida que se aprecia que la
informacion en lugar de ser progresiva va disminuyendo, esto no aporta datos
favorables a quienes realizan investigaciones similares y que estan vinculados
directamente al tema del stress laboral. Un estudio que es importante ser
mencionado es el realizado por Victor Miranda et. al. (2016) en donde el
objetivo fue especificamente determinar la prevalencia de Sindrome de Burnout
existente en el personal de enfermeria que se desempefia laboralmente en dos

instituciones de servicios de salud en el estado de Hidalgo en México.

En este trabajo es interesante analizar que la metodologia que se aplico fue la
de tipo transversal enfocada a establecer a través de 535 encuestas aplicadas
al personal de enfermeria que se desempefian en instituciones de salud,
obteniendo de esta manera una base de datos estadistica de tipo descriptiva
analizando las diversas variables de estudio. Este estudio obtuvo como
resultados que el personal n un 33.6% presentaron Sindrome de Burnout, de lo
cual el 6.7% lo hicieron en un nivel elevado con agotamiento emocional,
despersonalizacion y baja realizacion personal. (Miranda, Montalvo,
Hernandez, & Ocampo, 2016).

Este trabajo concluye en que es necesario que se presenten programas de

fortalecimiento que permita organizar y mejorar la carga horario y las
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condiciones laborales que tiene cada uno de los profesionales que en la

institucién se desempenan.

2.2. Revision de la literatura académicay profesional pertinente

De acuerdo a la busqueda de informacion relacionada con el tema, se ha
seleccionado y evaluado los articulos relevantes al objeto de estudio, los

mMismos que se analizan a continuacion:

2.2.1. Prevalencia y factores asociados a estrés laboral en el personal
del Servicio de Emergencia del Hospital "José Carrasco

Arteaga"

De acuerdo a lo establecido por estos autores, investigar sobre el estrés laboral
es un tema de actualidad que cada vez va en aumento, este estudio se realizé
en el area de emergencias, lugar que por su propia naturaleza es una fuente
latente de estrés. La metodologia aplicada en este caso fue analitica
transversal, con una muestra de 90 casos, donde se encontraron que los
factores que han influido estan aquellos que tienen nombramiento, aquellos
gue fuman, o aquellos que no tienen motivacién en el trabajo, pero este estudio
revelé que el 7.1% que presentaron los niveles mas altos son aquellos que
tienen simultaneamente trabajos adicionales al que desempefian en el area de

emergencia. (Abambatri, y otros, 2014)

2.2.2. Estrés laboral en trabajadores desde el enfoque de los sucesos

vitales

En este estudio el autor Arias trabajo con una muestra de 100 trabajadores de
diversa formacion con rangos de edad de 55 afios utilizando una escala de
evaluacion de reajuste social de Holmes y Rahe. Se dividieron los grupos de
estudio en tres el de los ingenieros, el de los mecanicos y los administrativos,
determinandose que el principal factor que predispone al trabajado es el de tipo

econdémico y laboral. El autor resalta el hecho de que se debe tomar en cuenta
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la alimentacion como factor que predispone y que hay ademas diferencias
significativas entre el stress manejado desde el enfoque femenino, y del que es

manejado desde la perspectiva masculina. (Arias, 2012)

2.2.3. Sindrome e Burnout en el personal médico de una institucion
prestadora de servicios de salud de Cartagena de Indias

Estos autores manifiestan en este articulo que el Sindrome de Burnout,
haciendo énfasis en que esto es mas alto en profesiones relacionadas con la
salud, puesto que estan vinculados a presiones a diario que tienen relacion
directa con el dolor y sufrimiento humano. En paises latinoamericanos,
especificamente en el contexto en el que se desenvuelve este estudio que es
Colombia, se ha investigado poco sobre la tematica. Este estudio se ha tomado
como referencia puesto que tiene un nivel similar al que se desea plantear en
esta tesina. Este fue un estudio de tipo trasversal, aqui los autores aplicaron
una encuesta sociodemogréafica donde se aprecié que de una escala de 54
como medida méxima se obtuvieron valores resultantes de 20. Esto demostro
gue el agotamiento emocional en especial en el area de emergencia, mientras
gue es menor en areas de hospitalizacién y cirugia. (Castillo, Orozco, & Alves,
2015)

2.2.4. Factores psicosociales, stress y su relacion con el desempefio:

comparacién entre centros de salud. Salud de los Trabajadores

Dentro de este estudio sus autores identificaron el modelo demanda-control-
apoyo social, donde se mide la funcién del balance de la demanda psicologica
y cuan es el nivel de control que se tiene sobre ellas, tomando en cuenta dos
componentes: las habilidades propias y la toma de decisiones en el trabajo.
Para determinar metodolégicamente se hizo un tratamiento no experimental, no
existi6 manipulacion de variables, se trabaj6é con una muestra de 235
funcionarios, se manejé una estadistica a través del sistema SPSS donde los

resultados reflejaron exigencias elevadas para el indicador que tiene relacion
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con el estrés, concluyendo que el trabajo activo pone frente al profesional o
trabajador retos constantes y con un aprendizaje continuo, también es
necesario manifestar que en el sector de la salud el hecho de dar seguridad a
terceros es una causa inminente de estrés profesional. (Chiang, GOmez, &
Sigofa, 2013).

2.2.5. Impacto de los estresores laborales en los profesionales y en las

organizaciones. Analisis de investigaciones publicadas

Los puntos mas relevantes de este estudio, se plantean desde la perspectiva
de las pérdidas generadas por el estrés laboral, y esto dentro de las
instituciones se traduce en costos y pérdidas financieras, ejemplo de ello son lo
que se produce en las organizaciones que son costo por asistencia médica
cuando en el trabajador se presenta enfermedades fisicas y psicoldgicas, o
caida en el desempefio de la productividad; mientras mas problemas se
presentan, son mayores las pérdidas financieras que posee una institucion.
Metodologicamente el estudio tuvo un tratamiento simple en el cual se
recogieron datos informativos de catorce investigaciones desarrolladas por
diferentes autores recogiendo datos relevantes como afo, autores, fuente de
publicacién, muestra, instituciones investigadas y la presencia de los
principales estresores organizacionales. (Cirera, Aparecida, Rueda, & Ferraz,
2012)

2.2.6. Contraste de un modelo del compromiso laboral en centros de

salus publica

Dentro de esta investigacion se han tomado puntos importantes como el
compromiso laboral, que a decir de sus autores interrelaciona junto con el
liderazgo y ademas el desempefio para sopesar la relacion satisfaccion y clima
de trabajo. La metodologia aplicada en este estudio fue con una muestra no
probabilistica de 125 profesionales de los cuales hubo 75 mujeres y 50

hombres.
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Los resultados demuestran que entre las mujeres se presentaron niveles mas
altos de sindrome de Burnout, esto especificamente porque su rol de madre y
las labores a las cuales se someten en el trabajo, generan ansiedad y esto se
ve reflejado en su actividad diaria, en el caso de los hombres, la mayor causa
de estrés fue la que tiene que ver con la atencién de pacientes en estado
terminal o que ingresan a emergencia, en concordancia con la actividad
habitual de consultas simples y ordinarias. (Garcia, Carreon, Hernandez, &
Morales, 2014)

2.2.7. Retos investigativos en psicologia de la salud ocupacional: el

estrés laboral

Estos autores analizan desde la perspectiva de la psicologia lo que es el estrés
laboral, aqui definen citando a Colligan y Higgins diciendo que es el cambio en
el estado mental o fisico de una persona a diversas situaciones que son
conocidas como estresores y que para el individuo se traducen como una
amenaza. Estos autores llegaron a conclusiones interesantes, en primer lugar,
gue es necesario promover no solo profesionales o trabajadores sanos, sino
organizaciones sanas, que éstas trabajen en la deteccidén constante de fuentes
de riesgo ocupacional, que los planes preventivos no sean entes aislados, sino
socializados entre todo el personal. Finalmente es necesario, de acuerdo a este
articulo y sus autores que los gobiernos establezcan politicas claras que se
traduzcan en técnicas aplicables. (Hermosa & Perilla, 2015)

2.2.8. Los profesionales de secundaria, como factores de riesgo en el

sindrome de Burnout

Este articulo a pesar de no haberse desarrollado dentro del area de salud, es
importante puesto que analiza factores que son comunes a ambos sectores, la
presion es el desencadenante que hace que el organismo manifieste diversas
caracteristicas que desencadenan en sentimientos de ansiedad y agotamiento,

gue a nivel social terminan presentando problemas de relaciones
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interpersonales. Es también importante mencionar el aporte de este articulo al
establecer medidas tanto a nivel personal, equipos de trabajo, administrativo, a
su vez que se concluye que la falta de motivacion, valoracion del trabajo
desempefiado son pautas que incrementan el estrés natural, y que ademas
incursionar excesivamente en el area tecnolégica deja en menoscabo las
interacciones sociales, lo que predispone al trabajador a padecer el sindrome
de Burnout. (Leo6n, 2011)

2.2.9. Estrés laboral: Revisién en el periédico "El Mundo"

Este articulo cientifico analiza el estrés desde la vision fisiologica, psicoldgica y
meédica, resalta la definicion que tiene la Organizaciéon Mundial de la Salud
como un conjunto de reacciones del cuerpo que preparan al organismo para
desarrollar una accion. Diversos son los origenes que dan lugar a la presencia
del estrés, en el caso del trabajo son las constantes exigencias e inclusive la
tecnologia que inundan de informacion y de facilidades al momento de cumplir

profesionalmente con una tarea especifica.

En este informe los autores plantean un estudio de corte longitudinal que se
desarroll6 durante los afios 2009 al 2013 entre los meses de enero a diciembre.
Los autores obtuvieron resultados de que la presencia del estrés laboral va a
en aumento y que las instituciones, por falta de personal capacitado no
presentan planes que permitan evitar las consecuencias de este enemigo que
afecta no solo el rendimiento, sino que ademas afecta considerablemente la

salud fisica y psicoldgica del trabajador. (Mufioz, 2015)

2.2.10. Trabajar mejor para trabajar mejor. ¢Se discute la
probleméatica profesional en el Congreso Argentino de Cardiologia? ¢Se

ocupa el médico de esta problematica?

Este documento rescata el avance que a traves de los afios han tenido las

reglas laborales en salud dentro de lo que son las politicas de trabajo, se centra
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en el &rea médica por ser claramente un sector ampliamente perjudicado por el
estrés laboral, y si se ha tomado en cuenta la influencia que tiene sobre el
rendimiento, para establecer politicas gubernamentales que logren
implementarse en las instituciones, de tal manera que pueda disminuir la
inversion por enfermedad que tienen las organizacion de prestacion en salud.
Metodolégicamente fue un estudio observacional, descriptivo. Los resultados
han establecido que las causas estan directamente relacionadas a factores
COmo género ya que mujeres son mas susceptibles de acuerdo a los resultados
del instrumento de medicion, también un indicador relevante es la situacion de
emergencia que estén sometidos, sin contar con el entorno familiar. (Salazar, y
otros, 2012)

2.3. Andlisis e interpretacién de resultados

De acuerdo a la poblacion de estudio se ha hecho la respectiva aplicacion de
los instrumentos de investigacion al personal de salud del Hospital Luis
Moscoso Zambrano de Pifias descrito en el punto que tiene relacién con la
metodologia, se incluyeron los profesionales de todas las areas. Con respecto
al disefio esta investigacion fue descriptivo, haciendo hincapié en que no tuvo
un corte de tipo experimental, pues su finalidad principal fue conocer el
contexto de las situaciones, actitudes predominantes, esto se logro
describiendo de manera clara las funciones, objeto, el proceso propiamente

dicho y profesionales.

La funcion de este trabajo no se limitd a obtener resultados en base a una
recoleccion de datos, sino a procesar dicha informacion basada en las
variables de estudio. Esta informacién ha sido analizada con la finalidad de
poder tener una significativa generalidad que pueda contribuir al conocimiento

de esta temaética.
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2.3.1. Instrumentos de recoleccién de datos

Determinar si existe niveles significativos de desgaste profesional tiene su base
en diversos cuestionarios disefiados propiamente para tal fin, los que se han

utilizado en este estudio fueron:

- Cuestionario de Maslach Burnout.
- Encuesta al personal de salud (médicos y enfermeras)
- Encuesta que tiene finalidad propiamente de conocer datos socio-

econoémicos y laborales.

2.3.2. Andlisis de confiabilidad y validez del cuestionario psicolégico

de Burnout

El cuestionario de Maslach Bournot presenta una serie de propiedades
psicométricas que se basan en tener una consistencia logica en todos los items
gue corresponden a una valoracién 0.8 y concretamente en las dimensiones
que se tienen que son tres y que tienen una validez en lo que respecta a
cansancio emocional es de 0.90, en lo que es realizacién personal 0.79 en lo
que es despersonalizacion (Abambari, y otros, 2014). Los resultados son

fiables y demuestran consistencia interna.

2.3.3. Procesamiento de la informacién

En el mes de enero del 2017 se hizo la aplicacion de los instrumentos de
investigacion para poder medir el nivel de incidencia del stress laboral,
utilizando los reactivos adecuados a las variables de estudio en relacion al
personal del Hospital Luis Moscoso de la ciudad de Pifas, interviniendo en este
estudio el personal de salud, donde se incluye 16 médicos y 26 enfermeras. Se
programaron reuniones grupales que se realizaron sin interrumpir la jornada
laboral, ademas se tuvo la colaboracion de las autoridades y de los directivos

correspondientes a las diferentes areas.
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Los datos obtenidos han sido procesados a través de escalas propias para
poder calificar cada uno de los instrumentos, a través de diversos métodos y
técnicas que se tiene dentro de la estadistica descriptiva, para lo cual se utilizé
el programa estadistico SPSS es su actualizacion 16.0. El procedimiento fue el

siguiente:

- El primer punto fue establecer las caracteristicas socioecondémico de los
participantes.

- El segundo punto tuvo que ver con la determinacion de los factores de
riesgo que tienen relacion directa con el desgaste laboral a través del
cuestionario de Maslach Bournot.

- Una dltima etapa fue la encuesta de aplicacion de la encuesta de
satisfaccion que cumple requisitos especificos en relacion a su

desemperio profesional.

2.3.4. Anélisis e interpretacion de los resultados

2.3.4.1. Analisis de la muestra por género

Tabla 1.
Andlisis del género
N. Validos 42
Perdidos 0
Media 1,72

Desviacion tipica 0,578




Tabla 2.
Analisis por area y género
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Validos Hombre 22 52.4 52.4 52.4
Mujer 20 47.6 47.6 100.0
Total 42 100.0 100.0
Genero
H Hombre
B Mujer

Figura 1. Genero
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Interpretacion: De acuerdo a los datos obtenidos el 52.4% corresponde al

género masculino; y el 47.6% al género femenino.

2.3.4.2.

Tabla 3.

Andlisis por area de trabajo

Analisis por érea de trabajo

N. Validos 42

Perdidos 0
Media 2,12
Desviacion tipica 1,58
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Tabla 4.
Andlisis por area de trabajo
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Validos Cirugia 2 4.8 4.8 4.8
Pediatria 1 2.4 2.4 7.2
Hospitalizacién 8 19.0 19.0 26.2
Ginecologia 1 2.4 2.4 28.6
Emergencia 30 71.4 71.4 100.0
Total 42 100.0 100.0
Areas de trabajo
2%
H Cirugia

2% B Pediatria
H Hospitalizacién
Ginecologia

B Emergencia

Figura 2. Area de Trabajor

Interpretacion: La poblacién de estudio esta establecida de acuerdo al area de
trabajo en donde se encuentra el 72% para el area de emergencia, el 5% para
el area de cirugia, en lo que respecta a pediatria se encuentra en el 2%; en

hospitalizacion esta el 19%, y finalmente en ginecologia el 2%.



2.3.4.3.

Tabla 5

Andlisis de resultado por estado civil

Andlisis de resultado por estado civil

N. Vaélidos 42
Perdidos 0
Media 1,19
Desviacion tipica 2,28
Tabla 6
Andlisis de resultados por estado civil
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Vélidos Casado 17 40.5 40.5 40.5
Union libre 4.8 4.8 45.3
Divorciado 3 7.1 7.1 52.4
Soltero 19 45.2 45.2 97.6
Viudo 1 2.4 2.4 100.0
Total 42 100.0 100.0
Estado Civil
M Casado
M Union libre
Divorciado
Soltero
H Viudo

Figura 3. Estado Civil
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Interpretacion: De acuerdo al estado civil, de la poblacion estudiada el 40.5%
es de estado civil casado; el 4.8% pertenece a union libre; el 7.1% es
divorciado; mientras el 45.2% corresponde al grupo de los solteros; y

finalmente, el 2.4% corresponde a dos profesionales que tienen estado civil

viudo.

2.3.4.4. Analisis de datos basado en el niumero de afios de ejercicio
profesional

Tabla 7

Andlisis de afios de ejercicio profesional

N. Validos 42
Perdidos 0
Media 1,84
Desviacion tipica 0,863
Tabla 8
Andlisis de afios de ejercicio profesional
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Validos 0 a5 afios 16 38.1 38.1 38.1
5 a 10 afios 11 26.2 26.2 64.3
Mas de 10 10 23.8 23.8 88.1
afios 4 9.5 9.5 97.6
Mas de 20 2.4 2.4 100.0
afos 42 100.0 100.0
Mas de 30
afos




23

Anos de ejercicio profesional

m0a5afos

B 5a 10 afios

Mas de 10 afios

Mas de 20 afios

)

Figura 4. Afos de ejercicio profesional

B Mas de 30 afios

Interpretacion: En la investigacion realizada en el Hospital Luis Moscoso
Zambrano de Piflas se determiné a través de la herramienta estadistica SPSS
gue los afos en ejercicio profesional del personal de salud es el siguiente: en el
rango de 0 a 5 afios se tiene 16 personas que constituyen el 38.1%; de 5 a 10
afios hay 11 personas que evidencian el 26.2%; los profesionales con mas de
10 afos de ejercicio son 10 equivalente a un 23.8%; mientras que personal con
mas de 20 afios de servicio se presentaron 4 que representa 9.5%, y
finalmente, se registré un profesional con mas de 30 afios de servicio, es decir
el 2.4%.

2.3.4.5. Analisis de la poblacién de acuerdo al numero de horas de

trabajo por semana

Tabla 9
Andlisis de acuerdo a las horas de trabajo por semana
N. Validos 42
Perdidos 0
Media 1,32

Desviacion tipica 0.487
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Tabla 10
Andlisis de acuerdo a horas de trabajo semanal
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Validos  Mas de 40 horas
semanales 30 714 714 71.4
Menos de 40
horas semanales 12 28.6 28.6 100.0
42 100.0 100.0

Horas de trabajo semanal

B Mas de 40 horas semanales

Figura 5. Horas de trabajo semanal

Interpretacion:

B Menos de 40 horas semanales

De acuerdo a los encuestados el 71.4% trabajan mas de 40

horas semanales, mientras el 38.6% hace menos de 40 horas. Esto ratifica que

la mayoria del personal se encuentra en un maximo de su rendimiento

profesional, factor preponderante a la hora de presentar stress o sindrome de

burnout.



2.3.4.6.
Tabla 11

Andlisis de resultados de pacientes que son atendidos diariamente

Tabla 12

N. Validos 42

Perdidos 0
Media 1,12
Desviacion tipica 0.418

Analisis por pacientes que son atendidos diariamente

Andlisis de resultados de pacientes que son atendidos diariamente.
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Validos Menos de 20

pacientes 8 19.0 19.0 19.0

Mas de 20
pacientes 34 81.0 81.0 100.0

42 100.0 100.0

Pacientes atendidos diariamente

B Menos de 20 pacientes

Figura 6. Pacientes atendidos diariamente

B M3s de 20 pacientes
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Interpretacion: El 19% de la muestra de profesionales atienden menos de 20
personas, aqui se establecen adecuadamente los protocolos de atencion ya
que el tiempo si lo permite en funcion de cada individuo, el restante 81%
atienden mas de 20 personas, cifra bajo la cual nos e puede cumplir un
adecuado protocolo teniendo como consecuencias cansancio, agotamiento y

bajo rendimiento profesional.

2.3.4.7.

presta servicios profesionales

Andlisis de datos segun el numero de instituciones donde se

Tabla 13
Datos segun el numero de instituciones donde se presta servicios profesionales
N. Vélidos 42
Perdidos 0
Media 1,11

Desviacion tipica 0.412

Tabla 14
Datos segun el numero de instituciones donde se presta servicios profesionales
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Validos Una 36 85.7 85.7 85.7
Dos 14.3 14.3 100.0
Méas de dos 0 0
42 100.0 100.0
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Instituciones donde presta servicios profesionales

EUna mDos Mas de dos

Figura 7. Instituciones donde presta servicios profesionales

Interpretacion: En este item se puede establecer que la mayor parte del
personal de salud, incluido médicos y enfermeras, trabajan en un solo lugar,
esto es un 85.7%; mientras que el 14.3% lo hace en dos instituciones, no se

presentaron casos donde se labore en tres 0 mas lugares.

2.3.5. Aplicacion del Test de Burnout (MBI)

El personal en salud (médicos y enfermeras) estan constantemente sometidos
a situaciones extremas de vida o muerte, hecho de por si estresante y agotador
tanto fisica como emocionalmente. El sindrome de Burnout tiene su origen
precisamente en situaciones en los cuales hay horarios excesivos de trabajo.
Para poder evaluar esta situacibn a través del cuestionario utilizando
especificamente tres variables que tengan relacion con el sindrome del estrés a

nivel laboral, y son en su orden las siguientes:



2.3.5.1.

Tabla 15

Resultados en relacion al cansancio emocional

Resultados en relacién al cansancio emocional

Tabla 16

28

N. Validos 42

Perdidos 0

Media 2.48

Desviacion tipica 0.621

Analisis de la variable cansancio emocional

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Validos Alto 6 14.3 14.3 14.3
Bajo 32 76.2 76.2 90.5
Medio 4 9.5 9.5 100.0

Total 42 100.0 100.0

Variable: Cansancio emocional

Figura 8. Variable

HAlto EmBajo m Medio
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Interpretacion: En estos resultados se puede ver que el 76.2% presenta un
nivel de cansancio bajo, esto relacionado a la variable del cuestionario de
Burnout indica un nivel bajo, el 14.3% presenta niveles altos, esto va en funcion
al cuestionario aplicado donde se presenta un exceso de pacientes, es decir
este porcentaje presenta Sindrome de Burnout, el 9.5% presenta niveles
medios.
2.3.5.2. Resultados en funcion de la variable despersonalizacién

Tabla 17

Resultados en relacion a la despersonalizacion

N. Validos 42
Perdidos 0
Media 2.16
Desviacion tipica 0.527
Tabla 18
Andlisis de la variable despersonalizacion
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
vélido acumulado
Vélidos Alto 7 16.5 16.5 16.5
Bajo 33 78.6 78.6 95.1
Medio 2 4.8 4.8 100.0
Total 42 100.0 100.0




30

Variable: Despersonalizacién

H Alto
M Bajo

= Medio

Figura 9. Variable: Despersonalizacion

Interpretacion: Se entiende como despersonalizar a la manera de dar una
respuesta a determinados sentimientos de desesperanza, impotencia,
indefensién en el personal de salud (médicos y enfermeras), asi tenemos que
el 78.6% tiene un nivel bajo de despersonalizacion, esto permite concluir que
se presentan bajos niveles con Sindrome de Burnout; el 4.8% presenta un nivel
medio de despersonalizacion, y, finalmente, el 16.5% presentan niveles altos

de sindrome de Burnout.

2.3.5.3. Analisis de la variable realizacion profesional

Tabla 19
Resultados en cuanto a realizacion profesional
N. Validos 42
Perdidos 0
Media 1.36

Desviacion tipica 0.510
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Tabla 20
Andlisis de la variable realizacion profesional
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Vélidos  Alto 29 69.0 69.0 69.0
Bajo 12 28.6 28.6 97.6
Medio 1 24 2.4 100.0
Total 42 100.0 100.0
Variable: realizacion profesional
m Alto
M Bajo
= Medio

Figura 10. Variable realizacion profesional

Interpretacion: El aspecto que tiene que ver con la realizacién profesional va

ligado estrechamente con la percepcion de alcanzar objetivos definidos, en

cuanto a los resultados del personal de salud (médicos y enfermeras), basado

en esto el 69% presentd un alto grado de realizacion profesional, el 28.6%

presentaron un bajo nivel de realizacion profesional, esto a su vez establece

presencia del Sindrome de Burnout, y el 2.4% resulto con niveles medio.
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2.3.5.4. Resultados del Test de Burnout en relacion a variables y
areas de trabajo

Relacion de variables por areas

e —
Cansancio emocional I
Despersonalizacion L

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

B Emergencia Ginecologia M Hospitalizacion M Pediatria W Cirugia

Figura 11. Relacién de variables por areas

Interpretacion: EIl personal de salud que se encuentra dentro de este estudio
indica de acuerdo al grafico N. 11 que presenta cansancio emocional es bajo
en la mayoria de variables y area de estudio, mas sin embargo resalta el hecho
de que en el area de emergencia sea donde mas se presenta los puntos

estructurales del stress o Sindrome de Burnout.

Estos datos son concluyentes en afirmar que si bien es cierto no hay una
mayor presencia del sindrome, para el poco personal que lo padece es

necesario establecer estrategias que detengan su avance.
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2.3.6. Andlisis de datos de las variables obtenidos por area

2.3.6.1. Andlisis de cansancio emocional por areas de trabajo

Cansancio emocional por area de trabajo

Cansancio emocional
0 5 10 15 20 25 30 35
B Emergencia Ginecologia  m Hospitalizacién ~ ® Pediatria  ® Cirugia

Figura 12. Cansancio emocional por areas de trabajo

Interpretacion: Aqui podemos apreciar que el cansancio emocional se hace
presente cuando existe una disminucién de los recursos emocionales y existe
la sensacién de que no se tiene nada que dar al resto de personas, a ello se
suman sintomas a nivel somatico y fisico, entre ellos irritabilidad, ansiedad y

abatimiento.

2.3.6.2. Analisis de la despersonalizacion por areas

Despersonalizacion por area de trabajo

Realizacion personal

0 5 10 15 20 25

B Emergencia Ginecologia M Hospitalizacion ~ ® Pediatria B Cirugia

Figura 13. Despersonalizacion por area de trabajo
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Interpretacion: En cuanto a la variable despersonalizacion, este tiene relacion
a todos los aspectos negativos e insensibles que presentan hacia los pacientes
0 usuarios que reciben el servicio, asi como a su entorno profesional. Esto da
como consecuencia logica que el origen de los problemas profesionales esta

en el entorno que lo rodea y de la presion que éste genera sobre él.

2.3.6.3. Analisis de la variable realizacion personal por areas

Realizacion personal por area de trabajo

Realizacion personal

0 5 10 15 20 25

B Emergencia Ginecologia Hospitalizacion M Pediatria M Cirugia

Figura 14. Realizacion personal por area de trabajo

Interpretacion: La realizacién personal puede definirse como la percepcion
que se tiene para poder realizar determinados objetivos 0 metas, los cuales
pueden verse perturbados por ideas de fracaso o0 sentimientos de baja
autoestima. En este caso esta variable también presenta su mayor incidencia

en el &rea de emergencia.

2.4. Conclusiones del capitulo

- El nimero de muestra utilizado fue de 42 profesionales de la salud que
se desempefian laboralmente en diversas areas del Hospital Luis
Moscoso Zambrano de la ciudad de Pifias.

- EI 52.4% de la muestra pertenecen al género masculino, mientras que el

47.6% a mujeres.
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- En cuanto al area donde se desempefian el 72% lo hace en el area de
emergencia, mientras que el 5% en cirugia y el 19% en hospitalizacién
como areas mayoritarias.

- Enlo que respecta al ejercicio profesional el 38.1% esta en el rango de 0
a 5 anos.

- Las variables que mayor incidencia tuvieron en relacion al cruce de
informacion del cuestionario de Burnout fueron la de cansancio
emocional, despersonalizacion y falta de realizacion personal, estos e ve

reflejado en personal desempefado en el &rea de emergencia.

3. CAPITULO lll. PROPUESTA. PROYECTO DE PREVENCION DEL
SINDROME DE BURNOUT EN PROFESIONALES DEL AREA DE SALUD

3.1. Antecedentes de la propuesta planteada

Este trabajo se desarroll6 en el Hospital Luis Moscoso Zambrano de Pifias, en
donde se pudo establecer la influencia que tienen los factores
sociodemogréficos y del entorno laboral para que prevalezca el Sindrome de
Burnout, la base estadistica sobre la cual se ha creido conveniente plantear
esta propuesta de obtuvo a través de instrumentos que corresponden a guias

de observacioén, cuestionario de Burnout.

Las razones que motivaron a al autor a escoger el tema: “Influencia del estrés
laboral en el rendimiento profesional del equipo de salud del Hospital Luis
Moscoso Zambrano de Piflas de Enero a Junio del afio 2016”, se centran
especificamente por el hecho de poder fundamentar de una manera teodrica el
desgaste laboral que presenta el personal de salud, y establecer los factores
que influyen en el estrés laboral y las consecuencias que se presentan y cOmo
influye en el rendimiento, otra de las razones es poder proponer medidas
preventivas que permitan disminuir el estrés laboral del equipo de salud. Las

variables que mayor incidencia tuvieron en relacion al cruce de informacion del
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cuestionario de Burnout fueron la de cansancio emocional, despersonalizacion
y falta de realizacién personal, estos e ve reflejado en personal desempefnado
en el area de emergencia. El nimero de muestra utilizado fue de 42
profesionales de la salud que se desempefian laboralmente en diversas areas

del Hospital.

3.2. Justificacion

Dentro del desempefio laboral el estrés es un fenémeno que se presenta cada
vez con mayor frecuencia dentro de la sociedad, su mayor afectacion radica en
lo psicolégico y en lo fisico del profesional, o que va a influir directamente en el
clima organizacional. Dentro del desempeiio del personal sanitario, el
Sindrome de Burnout es uno de los riesgos mas importantes conjuntamente
con los de tipo quimico y biolégico. Dentro de diversos estudios realizados en
personal de salud, el Sindrome de Burnout es frecuente, llegando inclusive
muchas de las veces hasta ser crénico, por ello se hace necesario presentar
una propuesta que conste de un programa sobre salud ocupacional que

permita controlar las situaciones bajo las cuales se presenta el estrés laboral.

En vista de lo amplio que es la incidencia de este problema en profesionales
sanitarios, se cree necesario la presentacion de esta propuesta que haga
hincapié en medidas preventivas que logren minimizar este mal de tiempo
modernos. Este programa resultara Gtil ya que colaborara a mejorar la calidad
de vida de quienes se desempefian en el Hospital Luis Moscoso Zambrano de
Pifias, impulsando la salud fisica y mental, complementando con un entorno

saludable, poniendo énfasis siempre en la prevencion.

Hoy en dia hay una elevada preocupacion en lo que respecta al sector publico
sobre el estrés en el trabajo y como éste repercute en la salud. Por ello el
interés se centra en que las instituciones tomen en cuenta los riesgos y el

origen del estrés laboral tomando medidas preventivas y protectoras basado en
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lo complejo del problema. Es por ello que se presenta este trabajo como un
aporte para promover la prevencion, enfocandose siempre en los riesgos.
3.3. Objetivos

Objetivo General
- Disefiar una propuesta basada en un programa que incluya medidas

preventivas aplicables al personal sanitario del Hospital Luis Moscoso

Zambrano de la ciudad de Pifias.

Objetivos Especificos

Crear conciencia en el personal sanitario acerca del beneficio que tiene

la prevencioén del estrés laboral.

- Desarrollar habilidades y destrezas que permitan evitar o minimizar los
efectos del estrés laboral.

- Permitir que exista un entorno laboral sano y saludable para los
profesionales de la salud.

- Realizar promocioén de la importancia de la salud mental y fisica.

- Minimizar los riesgos de desarrollar Sindrome de Burnout en el personal

sanitario.

3.4. Factibilidad

Desarrollar un programa preventivo para enfrentar los riesgos del estrés laboral
gue sea parte de la solucion a la problemética detectada, éste es factible desde
el punto de vista administrativo, ya que se cuenta con el compromiso de las
autoridades del Hospital Luis Moscoso Zambrano de la ciudad de Pifas, en
donde el departamento de Talento Humano ser& el responsable, hasta que la
institucion posea un departamento dedicado a los asuntos de salud

ocupacional, ya que es una necesidad inminente.
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Desde el punto de vista técnico, el departamento de Talento Humano
proporcionard a los profesionales especializados para que ellos sean las
personas adecuadas de difundir esta propuesta que va a tener como objetivo

mejorar el bienestar mental y fisico de los profesionales de la salud.

En lo que respecta al aspecto econdémico, sera facilitado por la institucion, en
vista de que sera parte del presupuesto del segundo semestre del afio 2016, ya
gue a los directivos le interesa la informacion estadistica obtenida, asi como los
recursos humanos a traves del respectivo departamento. En lo que tiene que
ver con el punto de vista cientifico, son muchas las investigaciones que se han
hecho sobre el tema, mas sin embargo en la instituciéon que es el contexto de
este trabajo no se lo ha hecho anteriormente.

En cuanto al aspecto laboral, existe personal que ya se encuentra afectado por
el Sindrome de Burnout es necesario su atencién prioritaria, con la Unica
finalidad de preservar su salud, para que esto no se vea reflejado en su
productividad y desempefio laboral con relacién a la calidad de atencion a los

pacientes.

3.5. Informacidén técnico cientifica

3.5.1. Proyecto de prevencion del Sindrome de Burnout en

profesionales del area de salud

En esta propuesta la base de intervencion se basa en el individuo. Esto
consiste en el desarrollo de una serie de acciones que van desde la asistencia,
la capacitacion, el adiestramiento y la formacion, para de esta manera poder
identificar y sobrellevar la problematica detectada y que de cierta manera
influyen negativamente en su trabajo. Es muy comdn que este tipo de
programas sea parte estructural de todos los planes internos de las

instituciones de otros paises desarrollados.
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Los programas que se encuentran es estos paises estan destinados a la
prevencion del estrés, lo logran transmitiendo una serie de conocimientos a sus
colaboradores promoviendo de esta manera que se reconozcan los estresores
0 puntos que desencadenan el estrés y como este se manifiesta en la salud de
cada persona, esto se lograra a través de la practica de habilidades y destrezas
que se irdn mejorando conforme se las practica favoreciendo las condiciones

gue minimicen los efectos negativos de la practica laboral.

La finalidad de realizar esta transmision de conocimientos sobre los estresores,
como se presenta el proceso a través del cual se genera el estrés, los efectos
que producen, todo ello es necesario para poder dar el primer paso para crear
compromiso y sensibilizar a todos los trabajadores sobre la necesidad de
afrontar este problema y dar el primer paso para afrontar este problema. El
aprendizaje de las diversas habilidades va a favorecer la actitud en la que el
individuo, en este caso el personal de salud afronta los problemas que
cotidianamente se presentan, como percibe las situaciones, en fin, las

respuestas emocionales que se originan en el individuo.

En diversas instituciones en el pais se mantiene como politica interna la
constante asistencia a los colaboradores, en donde intervienen directamente
profesionales en psicologia, la prioridad de estos departamentos es poder
brindar apoyo psicolégico a los trabajadores, haciendo hincapié siempre en las
acciones preventivas para de esta manera evitar cualquier problema de indole
psicosocial. Este tipo de servicio es lo mas aconsejable para manejar el estrés
sin hacer en consecuencias mayores, la mayor ventaja de estos departamentos
es que son de caracter interno, y por este hecho ya se obtiene ventaja en la
especificacion del origen de los problemas y personalizar de esta manera el

tratamiento a seguir.
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3.5.2. Estrés laboral: intervencién

Para prevenir el estrés existen formas de intervencion que se manejan sobre el
conocimiento de los puntos que son el origen del problema y saber
especificamente los aspectos en los que se ha de intervenir. En esta etapa
pueden presentarse dificultades en uno o varios aspectos.

3.5.3. Cognicion: Procesamiento defectuoso

Cualquier situacion podria ser percibida de manera diferente por
diferentes individuos. Por ejemplo, mientras para una persona una situacion
puede resultar amenazante para otra puede ser motivante, esto se puede dar
porque ante un mismo escenario no todas las personas recogen la misma
informacion porque la atencién no es la misma siempre, al igual se percibe
diferente lo relevante que pueda ser una situaciébn o como afectaria en un
futuro. Las diferencias en el nivel de percepcién originan la eleccion de diversos

tipos de respuestas para afrontar la situacion.

Las estrategias que existen para modificar estas situaciones tienen como
finalidad:

- Adaptar al trabajador con relacién a qué o cuanta informacion recoge o
cual debe recoger.

- ldentificar rdpidamente cualquier aspecto que pueda ser relevante y se
pueda concentrar en otros aspectos.

- En la focalizacion que tiene el individuo sobre los datos Utiles para poder
resolver el problema y no centrarse Unicamente en el propio estado
emocional.

- Establecer de qué forma se modifican los esquemas en cuanto a lo que
se percibe y lo que actia, entre éstos se pueden indicar atencion
selectiva, o alguna interpretacion que se polarice.

- Como valora el trabajador sus capacidades.
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En fin, con esta propuesta se busca que cada individuo posea una mayor
perspectiva y valore toda la informacion que se le entregue.

3.5.4. Falencia en la conducta de afrontar

En diversas situaciones el trabajador se ve sometido a un exceso laboral,
desde esta optica se podria decir que es un problema con un manejo un tanto
complejo, para poder mitigar esto, a las instituciones se les recomienda ajusten
sus demandas a los trabajadores, en la cual se va a tomar en cuenta su
capacidad, lo que necesitan y las expectativas que tienen. Las conductas que
presenta el individuo ante diversas situaciones son neutras, es decir no tiene
forma de enfrentarla, los motivos por los cuales se da esto son variadas, entre

estas estan las siguientes:

- El trabajador percibe de una manera adecuada todo lo que el medio
demanda, y a su vez sabe que conducta debe emitir, pero no es capaz
de desarrollarla.

- El trabajador no se siente capaz de seleccionar la conducta adecuada
en las situaciones que se le presentan.

- El trabajador tiene conductas adecuadas, pero se siente incapaz de
emitirlas en el momento que deberia ser el adecuado ya sea por miedo o

ansiedad lo cual terminan por inmovilizarlos.

3.5.5. Respuestas fisioldégicas y emocionales

Al presentarse una situacion con un nivel de estrés alto se presentan en el
individuo una serie de reacciones fisiolégicas y emocionales que no son
adecuadas entre éstos se ven tension emocional, fisica, fatiga, ansiedad, entre
otros. Al darse estas reacciones se esta frente al inicio del estrés, que no solo
afecta en la situacion compleja sino en todo ambito de la vida. Se presenta

notables distorsiones a nivel cognitivo y de comportamiento, la intervencién que
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se hara en este nivel tiene que ver con las respuestas que tenga el trabajador a

nivel emocional.

3.5.6. Prevencion de situaciones de estrés

Cuando se presenta el estrés la tension puede activarse directamente de
manera fisioldgica, ésta es controlable desde sus inicios 0 a su vez modificando
los efectos que diversas situaciones o conductas que se tiene sobre ella.
Cuando se controla se activa directamente la respuesta en el organismo, y
cuando se modifican los efectos a través de pensamientos se reducen los

agentes que predisponen su aparicion.

Para el manejo en estos aspectos existen diversas técnicas disefiadas para tal
fin, pero que se enfocan basicamente dentro del nivel preventivo con la
finalidad de fomentar un nivel de adaptabilidad del personal. Estas técnicas se

clasifican en:

Generales: Incrementan en las personas a traveés de recursos genéricos

estrategias para enfrentar el estrés.

- Cognitivas: Con esta estrategia se pretende cambiar la forma en la que
se manejan las situaciones de estrés entres estas como se evalla el

problema.

- Fisiolégicas: Con estas estrategias se disminuyen las respuestas

fisiolégicas que presente el estrés.

- Conductuales: Esta estrategia cumple como finalidad establecer
conductas que permitan mejorar la adaptacién, para tener una

herramienta para afrontar el problema del estreés.

Para que estas estrategias tengan el efecto deseado necesitan ser apoyadas a
través de un profesional en psicologia que guie el proceso en cada situacion de
manera personalizada, garantizando asi la correcta ejecucion y administracion

de esta propuesta.
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3.6. Metodologia propuesta

Para poder ejecutar la propuesta se plantea aplicar una metodologia operativa
que esta distribuida en fases, metas, actividades, recursos, tiempo Yy

responsables, tal como lo refleja la tabla que a continuacion se presenta:



Tabla 21

Metodologia operativa propuesta

Fases

Metas

Actividades

Recursos

Tiempo

Responsable

Fase de planificacion

Hacer la presentacion a los
Directivos del Hospital en el
periodo de una semana, para
cumplir dos finalidades:

- Socializar primeramente
los resultados obtenidos
de la investigacion.

= Presentar la propuesta
de intervencion disefiada
con base en la
prevencion.

= Solicitar la
colaboracién del
personal médico para
resaltar la importancia
de los resultados.

- Disefar material
didactico para graficar
los componentes del
programa.

- Presentarel
documento de
respaldo

Material didactico

Personal de Talento

Humano

El tiempo requerido es de un
mes (abril/2017)

Autor de tesina

Preparar 5 talleres que
tengan la tematica
relacionada al Sindrome de
Burnout y Estrés laboral a los
profesionales del area de la
salud.

Preparar las capacitaciones
en tres grupos de trabajo
con profesionales en
Psicologia para integrarse
en relacioén a la tematica.

Preparar el material
didactico y el espacio fisico
donde se desarrollara los
talleres.

Autoridades del Hospital y
personal de Talento
Humano

Material Didactico

5 meses
(mayo/septiembre/2017)

Jefe de Talento Humano
Profesionales de la salud

Psicélogos

144



Fase de ejecucion

Los datos seran presentados
al Director del Hospital en un
mes.

Conjuntamente se entregara
el documento por escrito a
los directivos.

Hacer una exposicion
informativa sobre los efectos
del Sindrome de Burnouty la
necesidad de cambio en el
individuo, esta exposiciéon
durara dos meses en su
distribucion a toda el area de
salud.

Aumentar el grado de
informacion sobre lo que
significa estresores laborales
que se presentan en el
desempefio laboral diario, se
dictara en un mes.

Establecer una promocion
constante acerca de un
ambiente laboral saludable.
(2 meses

El investigador expondra la
informacion.

Desarrollar los talleres de
activa participacién acerca
del estrés y el Sindrome de
Burnout.

Se trabajara con talleres de
activa participaciéon donde
se podran aclarar las dudas
gue deseen despejarse
sobre la tematica tratada.

Desarrollar talleres de
participacion activa, con la
finalidad de promover
pausas dentro de la jornada
para ejercitar la prevencion.

Desarrollar actividades de
grupo conjuntamente con
eventos recreativos.

Area de Talento Humano

Area de Talento Humano

Area de Talento Humano

Area de Talento Humano

Material didactico

Abril/l2017

Abril/2017

Talleres (2)

Mayo-junio/2017

Autor de tesina

Autor de tesina

Personal de
humano.
Personal de

talento

talento

humano (psicélogos)

Personal de

talento

1%



Area de Talento Humano

Material Didactico

Talleres (1)

Julio/2017

Talleres (2)

Agosto- Septiembre /2017

humano (psicélogos)

Personal de talento

humano (psicélogos)

De presentarse
incumplimientos de las

actividades programadas se Constante seguimiento a | Personal de talento | Octubre Personal de talento
realizaran ajustes para cada una de las actividades | humano humano.
completar todo el plan establecidas. o
propuesto. Material didactico
Fase monitorizacion
Establecer el impacto que Evaluaciones comprendidas
tendra la propuesta (1 sobre los temas dictados
semana) Personal de talento | Octubre
humano
Fase de evaluacion Personal de talento

Evaluacion sobre el
Sindrome de Burnout (una
semana)

Aplicacion del test de
Maslach Burnout.

Material didactico

humano (psicélogos)

o
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3.7. Administracion de la propuesta

La propuesta que cumple como finalidad la prevencion y enfrentar
adecuadamente el estrés laboral y Sindrome de Burnout se lo realizara con la
colaboracion de los directivos del Hospital Luis Moscoso Zambrano de la
ciudad de Pifias, donde se encuentran comprometido todo el personal que se
desempeiia en el area de salud, talento humano, y un grupo de psicologos
preparados para tal fin, asi se podra ejecutar, socializar y evaluar las

actividades planificadas en este trabajo.

3.8. Evaluacié6n

Como se pudo apreciar en el Tabla descrito en la metodologia, cada una de las
actividades seran evaluadas, estas seran realizadas por los directivos del
departamento de talento humano, de esta manera se establecera la eficacia y
aceptacion en cada una de las actividades. Con esto lo que se busca es medir
el impacto que va a tener la propuesta en el personal sanitario, cumpliendo asi

los objetivos planteados.



48

4. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1. Conclusiones

Los factores laborales influyen directamente en el desarrollo del Sindrome de
Burnout en el Hospital Luis Moscoso Zambrano de la ciudad de Pifas, entre
éstas el mismo hecho de ser profesional en medicina, trabajar en el area

quirdrgica, y tener dentro de su atencion méas de 20 pacientes al dia.

El campo que abarca el Sindrome de Burnout como se ha visto es el campo
profesional de la salud, teniendo como indicios de la misma el agotamiento
emocional, y el grado de despersonalizacion avanza a tal punto de crear

desvalorizacion en su realizacion profesional.

Este trabajo ha demostrado que es necesario desarrollar estrategias que
permitan prevenir y afrontar este problema enfocandose en el estrés para asi
evitar que se desarrolle el Sindrome de Burnout en el personal del Hospital Luis

Moscoso Zambrano de la ciudad de Pifas.

4.2. Recomendaciones

Compartir los resultados obtenidos con las autoridades del Hospital Luis
Moscoso Zambrano de la ciudad de Pifias para que tengan conocimiento y
conciencia sobre la influencia que esta patologia genera en los profesionales

gue laboran en la institucién.

Que el personal sanitario conozca los impactos que pueden generar en el
desempefo profesional, desencadenando en consecuencia a nivel social,

psicolégico y fisico, desencadenando consecuencias.

Crear estrategias para la prevencion del agotamiento a nivel emocional,

creando momentos de recreacion durante los turnos, a fin de evitar la tan
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comun percepcion que hay sobre el agotamiento, logrando que el personal

rinda adecuadamente.

Desarrollar proyectos encaminados a crear programas preventivos del estrés
laboral, creando entornos saludables de trabajo, para evitar que se presenten

estresores que desencadenen en el Sindrome de Burnout.

Que basados en la estadistica de este trabajo se gestione la creacion el
departamento de salud ocupacional del Hospital Luis Moscoso Zambrano de la
ciudad de Pifias, para que sea ahi y con profesionales idoneos donde se
desarrolle vigilancia permanente y un control a nivel epidemiolégico de este y

demas problemas que se presenten.
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ANEXO N. 1

Parte frontal del Hospital Luis Moscoso Zambrano




ANEXO N. 2
EVIDENCIA DE APLICACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION




ANEXO N. 3
EVIDENCIA DE APLICACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION




