2
| 4

UNIVERSIDAD DE
U‘ H CIENCIAS Y
HUMANIDADES

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

TESIS
Para optar el titulo profesional de Licenciada en Enfermeria

Sindrome de Burnout en internos de enfermeria de una
Universidad de Lima Norte, 2020

PRESENTADO POR

Acuna Medina, Liseth
Choque Garibay, Yenifer Elizabeth

ASESOR
Millones Gomez, Segundo German

Los Olivos, 2022

Tesis publicada con autorizacion de los autores

no olvide citar esta tesis



http://www.uch.edu.pe/

Dedicatoria

A Dios por darme la vida y bendecir mi sendero; a mis
familiares por estar siempre conmigo, porque sé que

puedo contar con su apoyo y confianza siempre.



Agradecimiento

De todo corazén a mi docente de investigacién por
tener paciencia, comprensién y empatia; a las y los
licenciados de todos los hospitales en que he rotado
durante mi formacion estudiantil, por darme el campo
que necesité para afianzar mis conocimientos en el

area hospitalaria.



indice General

D AICATONTA s 1
AQradeCiMIBNTO .. e e e 2
INAICE GENEIAL. .. ... n s enen e st eneneeees 3
INAICE A0 TADIAS ...ttt 4
INAICE 0@ FIGUIAS........evceeceeeeeeee ettt 5
INAICE A8 ANEXOS.......c.eveeeeeeeee et s s s s s s s s an s s anenenenenens 6
RESUMEBN ...t e e e e e e e 7
ADSIIACT ... 8
. INTRODUGCION ....ocuieireiiaceeiseseiseese sttt sss e sssessseneen 9
II. MATERIALES Y METODOS ...ttt 21
2.1 ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION .......c.coouiieieeeeseen, 21
2.2 POBLACION ...ttt 21
2.3 VARIABLE(S) DE ESTUDIO. ...ttt 22
2.4 TECNICA E INSTRUMENTO DE MEDICION.......c.coooieeeieeeeiseeenne, 22
2.5 PROCEDIMIENTO PARA RECOLECCION DE DATOS .......cccoceueueee. 23

2.5.1 Autorizacion y coordinaciones previas para la recoleccidén de datos 23

2.5.2 Aplicacién de instrumento(s) de recoleccion de datos...................... 24

2.6 METODOS DE ANALISIS ESTADISTICO .....o.oveeeeeeeieeeeeeeeeeeen, 24
2.7 ASPECTOS ETICOS ...t 24
1. RESULTADOS ..o ne e en s anannenen 27
IV. DISCUSION ...ttt 31
4.1 DISCUSION PROPIAMENTE DICHA ..o 31
4.2 CONCLUSIONES ..ottt 35
4.3 RECOMENDACIONES ........ooimieieieeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 36
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS. ...t 37
ANEXOS ...ttt 45



indice de Tablas

Tabla 1. Datos sociodemograficos de internos de enfermeria de una universidad
de Lima Norte, 2020 (N=65) ....ccceeeiiiiiiiiiieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 27



indice de Figuras

Figura 1. Sindrome de burnout en internos de enfermeria de una universidad de
Lima Norte, 2020 (N=65)......cccccuuiiiieeeiee e 28

Figura 2. Sindrome de burnout en su dimension comportamental en internos de
enfermeria de una universidad de Lima Norte, 2020 (N= 65) ......... 29

Figura 3. Sindrome de burnout en su dimensién actitudinal en internos de
enfermeria de una universidad de Lima Norte- 2020 (N= 65) ......... 30



indice de Anexos

Anexo A. Operacionalizacidon de la variable o variables.............cccccccvvvunnnnnnes 46
Anexo B. Instrumentos de recoleccion de datos ..........ooovveiiiiiiiieieeiieiiiiie 47
Anexo C. Consentimiento INformado...........ccooiiiiiiiiiie e 50
Anexo D. Resolucion o dictamen de comité de ética ........ccccuvveeeeeeeiiiiiiiiinnee. 53
Anexo E. Validez del iNStrumentO............uuuueueieiiiiiiiiiiiiiiieeeees 54
Anexo F. Confiabilidad del instrumento ... 55



Resumen

Objetivo: Determinar el sindrome de burnout en internos de enfermeria de una

universidad de Lima Norte, 2020.

Material y método: Investigacion cuantitativa, disefio no experimental,
descriptivo y de corte transversal, cuya poblacién fue de 65 internos de
enfermeria del IX y X ciclo de una universidad de Lima Norte. Se empleé a la
encuesta como técnica de recogida de datos y el instrumento utilizado fue la

Escala Unidimensional de Burnout Estudiantil (EUBE).

Resultados: Referente al sindrome de burnout se determind que 43 internos de
enfermeria quienes representan el 66,2% no presenta burnout; sin embargo, 22
de ellos representaron el 33.8% con un grado leve de burnout. En cuanto a la
dimension comportamental se cuenta con 42 internos quienes representan el
64,6% y no presentan burnout, mientras 23 internos quienes representan el
35.4% presentan burnout leve; en la dimensién actitudinal se encontré que 59
internos quienes representan 90,8% no presentan burnout y 6 participantes que

representan el 9.2% presentan burnout leve.

Conclusiones: En cuanto al sindrome de burnout en internos de enfermeria
prevalecié quienes no presentan burnout y una tercera parte de participantes

presentaron burnout leve.

Palabras clave: internado enfermeria, sindrome agotamiento (Fuente: DeSC).



Abstract

Objective: To determine the burnout syndrome in nursing interns at a university
in Northern Lima, 2020.

Material and method: This is a quantitative research, with a non-experimental,
descriptive and cross-sectional design, whose population was 65 nursing interns
of the IX and X cycle of a university in Northern Lima. The survey was used as a
data collection technique and the instrument used for this research was the
Student Burnout One-Dimensional Scale (EUBE).

Results: Regarding the burnout syndrome, it was determined that 43 nursing
interns, who represent 66.2%, do not show burnout; however, 22 of them who
represent 33.8% show a slight degree of burnout. Concerning the behavioral
dimension, there are 42 interns representing 64.6% who do not show burnout,
while 23 interns who represent 35.4% show a slight degree of burnout; In the
attitudinal dimension, it was found that 59 interns who represent 90.8% do not
show burnout and 6 participants who represent 9.2% show a slight degree of

burnout.

Conclusions: Regarding the burnout syndrome in nursing interns, those who do
not present burnout predominated and one third of the participants showed a
slight degree of burnout.

Keywords: nursing internship, chronic fatigue syndrome (Source: DeSC)



I. INTRODUCCION

El sindrome de burnout es aquel conglomerado de expresiones clinicas que
reflejan desgaste profesional, agotamiento fisico mental o una reaccion efectiva
en respuestas al estrés laboral en forma crénica; el cual puede ocasionar
deterioro emocional y cognitivo en estado de extenuacién en que la persona
duda de su capacidad para poder realizar actividades, ya sea laborales u otras,
demostrando indiferencia de valor y sentido de las cosas (1).

Para la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) el estrés laboral es la situacion
generada por la recargada presién de trabajo, esto asociado a la salud mental
de los individuos; las afecciones de salud mental se constituyen en el 16% de la
carga mundial de enfermedad y lesiones entre los individuos de 10y 19 afos, el
50% de afectaciones de la salud mental inician previos a los 14 anos de edad y
en gran parte no son identificadas ni tratadas. Los factores que inciden son la
violencia, pobreza, estigmatizacion, la exclusion y crisis humanitaria, los cuales

aumentan el riesgo de problemas de salud mental (2).

Se ha reportado que la OMS oficializé el sindrome de burnout considerandola la
enfermedad resultante del estrés cronico en el centro laboral, este padecimiento
ingres6 oficialmente en enero del 2022 a la Clasificacién Internacional de
Enfermedades (CIE-11) de la OMS; por lo que, todos los paises miembros
deberan considerarlo como un padecimiento laboral (3).

Una revisién sistematica y metaandlisis en estudiantes universitarios en paises
bajos y de medianos ingresos arrojé 9,8% de sindrome de burnout, en cuanto a
la region africana con un 35,4%, seguida por la regién asiatica de 30,2%, luego
por la regidon europea con una prevalencia de burnout de 20,7%; en la regién
Ameérica del Sur a pesar de tener la mayor cantidad de estudios realizados arrojé
la prevalencia baja de burnout con un 5,9%. Ademas, se evidencia escasas
investigaciones sobre la causa de esta enfermedad en la poblacion académica

(4).



El sindrome de burnout es una situacion problematica que ataca a estudiantes
de salud, en estudiantes de medicina con mas numero de anos de estudio
presentaron mayores niveles de burnout p=0.004, en cuanto los estudiantes que
cuentan con apoyo familiar con p=0.002 y los estudiantes que declararon
estudiar medicina por vocacion p=0.24 reportaron menores niveles de burnout.
A mas anos de carrera mayor es la puntuacion del sindrome del burnout en todas
las escalas; por tal motivo, puede llegar a afectar su desarrollo social y
rendimiento académico ( 5).

Con respecto a vida laboral, el agotamiento continda presentando niveles altos
para los docentes con un 72% quienes se sienten muy extremadamente
estresados y un 57% muy extremadamente quemados; por tal motivo, muchos

luchan por obtener un trabajo equilibrado (6).

Asimismo, el agotamiento laboral fue reportado con un 31,6% en los médicos, el
17,2% en médicos de practica avanzada, el 18,9% en personal de apoyo clinico
y el 14,5% del personal administrativo. El estado de agotamiento en los grupos
de profesionales de salud tenia niveles altos de ansiedad, mientras los
proveedores presentaron puntajes significativamente mas altos para la ansiedad
que todos los profesionales de salud, los cuales tenian mas probabilidades de
presentar burnout en comparacién con aquellos que experimentaron niveles
bajos en estos dominios; los programas deberan de enfocarse en poder
fortalecer el ambiente laboral de las practicas clinicas pequefas, avanzadas y el
personal, asi mejorar la capacidad organizacional para mejorar los valores

elevados del sindrome de burnout (7).

Los enfermeros son los mas propensos a ser victimas de violencia laboral y
presentan los niveles mas altos de burnout, los cuales se asocian con las
dimensiones del sindrome del burnout. Asimismo, el agotamiento emocional alto
se asocia con violencia fisica con un 0,001%, la preocupacién por la violencia
laboral con un 0,002%. Por lo tanto, es necesario la implementacién de
estrategias de prevencién en el lugar de trabajo (8).

Segun estudios realizados en cirujanos durante la pandemia, la prevalencia de

burnout fue alta con un 57% en el agotamiento emocional y 50% en
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despersonalizacion, en cuanto a realizacion personal fue un dominio bajo con un
15%. Asimismo, indica que la prevalencia de agotamiento no estuvo relacionada
con el estado de COVID-19; por lo tanto, indica cuanto mayor sea el impacto del
COVID-19 en el trabajo, serd mayor la prevalencia del sindrome del burnout
(9). Respecto a los varones el sindrome de burnout fue de 25,5% y en las
mujeres presentan mayor nivel alto de agotamiento y sintomas depresivos que

los varones con un 39,7% (10).

En cuanto al rendimiento y agotamiento académico en estudiantes universitarios
se encontré un nivel alto de burnout o agotamiento emocional con un 79,4%,
seguido de alto cinismo con 61,0% y baja eficacia profesional con 37,6%. Los
estudiantes con calificaciones altas son menos propensos a padecer sindrome
con 83%, en cuanto a los estudiantes con calificaciones bajas son propensos a
experimentar sindrome de burnout en un 95%. Por lo tanto, mientras los

promedios sean mas altos son menos propensos a experimentar agotamiento

(11).

En otro estudio realizado mencionan que el bajo rendimiento académico se
relaciona con el sindrome de burnout, segun los resultados del modelo se mostr6
que el bajo rendimiento académico afectaba el nivel de burnout, que el manejo
del estrés y el estado de animo en la inteligencia emocional actuaban como
mediadores en esta relacién. Cuando un estudiante reprueba un curso o repite
un ano aparecen situaciones adversas que generan estados emocionales
negativos, si no es manejado a tiempo esto provoca empeoramiento prolongado
desarrollando el desgaste académico. Asimismo, deben incluirse cursos dirigidos
a afrontar con eficacia variables positivas para el desarrollo académico como la

autoestima y las relaciones interpersonales (12).

Segun la intencibn de abandono académico por el agotamiento en los
estudiantes universitarios no fue estadisticamente significativo, aunque la
trayectoria tiene una direccién negativa con un 0.43% (13). Si el agotamiento
presenta un nivel alto es importante evitar el abandono reduciendo la sobrecarga
de tareas y asi evitaremos el agotamiento en los estudiantes, promoviendo el

desempefo académico (14).
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En Lima, durante el ano 2020, en estudiantes universitarios se hall6 sindrome de
burnout en el 32,3% de ellos; se asocian afo de estudio, género y horas de suefio
con el nivel de agotamiento emocional; asimismo, a distintos factores

sociodemograficos(15).

El sindrome de burnout fue declarado por la OMS como elemento peligroso en
el trabajo ya que la persona que la padece puede llegar a perjudicar la institucidon
en la que participa ya sea directa o indirectamente, atenuando o eliminando las
probabilidades de alcanzar los objetivos planteados por la misma; asimismo, la

persona disminuye su salud corporal y psicologica, pudiendo morir (16).

Los estudios muestran que la falta de estrategias de afrontamiento puede
generar un alto nivel de estrés con mas vulnerabilidad para desarrollar
agotamiento. Las actividades extracurriculares, consideradas uno de los
mecanismos de afrontamiento que tienen un buen efecto sobre la salud

emocional y fisica, pueden disminuir el estrés, la ansiedad y el agotamiento (17).

El sindrome de burnout es una situaciéon de agotamiento fisico, emocional y
cognitivo por involucramiento prolongado a situaciones generadoras de estrés
(18). El instrumento a utilizar en este estudio es la Escala Unidimensional del
Burnout Estudiantil (EUBE) disefiada y validada por Barraza, estd conformada
por 15 preguntas y es autoadministrado. La EUBE presenta 2 dimensiones:
comportamental constituida de 10 preguntas que evalla conductas de aparicion
pasajera permitiendo obtener el grado leve de burnout y la dimensién actitudinal
conformada por 5 preguntas que evidencian el proceso alargado o crdnico en la
presentacion de la sintomatologia y por ende identifican el burnout de alto grado
(19).

Los alumnos de enfermeria se caracterizan por la gran exigencia de preparacion
durante la formacién académica, con el objetivo de que adquieran competencias
de alta complejidad para alcanzar un adecuado desemperio en el area laboral;
para ello, durante su proceso académico deben asistir a clases teédricas y a
practicas clinicas, generandoles una gran carga horaria. Por tal motivo, el
alumno esta inmerso a periodos prolongados en el aula, donde construye
aprendizaje, también siendo participe de ello, enfrentandose a una serie de
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exigencias académicas establecidas por lo que requiere de esfuerzos de
adaptacién que se configuran en estresores de la vida académica (20).

Asencio-Lopez y cols (21), Durango - México, 2016, desarrollaron el estudio
“Sindrome de burnout en estudiantes de medicina de primer a sexto afio en una
universidad privada en el norte de México”. Utilizaron el instrumento EUBE y
trabajaron con 2 grupos, en el primer grupo el 94,1% de los estudiantes presento
sindrome de burnout leve y 2,8% presentd sindrome de burnout moderado; en
el segundo el sindrome de burnout moderado fue de 27,8% y profundo en el
8,3%. Concluyen que este sindrome es padecido por alumnos de todos los

niveles sin distincidon alguna y de forma progresiva.

Dominguez-Gonzalez y colaboradores (22), Ciudad de México - México, 2017,
realizaron la investigacion “Sindrome de burnout en aspirantes a la carrera de
medicina”. Utilizaron el instrumento EUBE y una encuesta sociodemogréfica.
Investigaron 2 grupos: en el primer grupo, 4.8% de estudiantes no presentaron
burnout; 92.5% tuvieron burnout leve y en 2.7% fue moderado. En el segundo
grupo se evidencié que el 0.5% no presenté burnout, 91.9% tuvieron leve y en
7.6% fue moderado. Concluyen que se evidencioé un nivel leve del sindrome de
burnout y que el aumento del nivel de competencia por el ingreso podria ser una

condicionante que incrementa la aparicion de burnout.

Acosta y cols (23), La Habana — Cuba, 2016, realizaron la investigacion
“Sindrome de burnout en estudiantes internos de medicina durante su estancia
por pediatria. Hospital Pediatrico del Cerro”. Utilizaron el instrumento EUBE con
un grupo de 230 estudiantes del 6to ano, donde se detecté sindrome de burnout
con un nivel leve en el 83,91%, seguido por el moderado con 13,42 %,;
observandose dependencia de este en relacion con el sexo femenino con mayor
porcentaje con 54,79% y masculino con 7,69%. Concluyen que los internos en
su rotacién por pediatria muestran afectacion mayormente por el sindrome de
burnout en una escala leve y se observa dependencia del mismo en relaciéon con

las mujeres.

Uribe y colaborador (20), en Temuco- Chile, en el aio 2017, en el estudio

“Burnout en estudiantes de enfermeria de una universidad privada”. Utilizaron el
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instrumento de EUBE vy otro instrumento para recolectar antecedentes
sociodemogréficos y académicos llegando a resultados de sindrome de burnout
leve con un 73,4% y 26,6% en moderado. En cuanto a las dimensiones, el
comportamental con 61,1% vy actitudinal con 76,6%. Concluyen que esto
constituye como un predictor de probables dificultades a futuro en el campo de
la profesion por lo que se debe incorporar talleres en el curriculo que permitan
trabajar el agotamiento fisico, emocional y cognitivo en los estudiantes de

enfermeria.

Barradas y colaboradores (24), en Veracruz — México, en 2017, en su estudio
“Burnout estudiantil en universitarios veracruzanos”. Utilizaron el instrumento de
EUBE, la poblacién fue conformada por 155 estudiantes de psicologia y 101 de
la licenciatura en administracién. Para una distribucién del 100% por
especialidad, se hallé nivel alto de burnout en un 1.29% en mujeres de la
licenciatura en administracion y un 0% en los varones, en psicologia ni varones
ni mujeres tuvieron nivel elevado de burnout estudiantil. Concluyen que se
necesita desarrollar estudios dirigidos la intervencion para eliminar el burnout en

los estudiantes.

Karpiuk y colaboradores (25), Ciudad entre Rios - Parand, durante el afio 2022,
desarrollaron el estudio titulado “Autoeficacia académica, burnout académico y
desgranamiento universitario”. Utilizaron el instrumento escala Unidimensional
de Burnout Estudiantil. Como objetivo es evaluar si hay diferencias significativas
en la autoeficacia y el burnout académicos en alumnos que tuvieron
desgranamiento universitario. La muestra consta de 286 estudiantes
universitarios entre los 19 y 56 anos. Demostraron que no hay diferencias
estadisticamente significativas entre la Influencia de la autoeficacia académica
sobre el desgranamiento ya que el desgranamiento universitario de los
estudiantes con menor y mayor autoeficacia académica es de (F= 0,696; p=
0,499) y los estudiantes con autoeficacia académica elevada es 1,54, con
autoeficacia académica media es 1,53 y para aquellos con autoeficacia
académica baja 1,46 puntos. Asimismo la influencia del burnout académico
sobre el desgranamiento universitario segun el andlisis de variancia demostré

qgue no existieron diferencias estadisticas significativas en el desgranamiento
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universitario de los estudiantes con niveles leve, moderado y alto de burnout
academico (F=0,627; p=0,535), siendo el promedio de los estudiantes con
niveles leves de burnout de 1,50; para quienes presentaban niveles moderados
1,55 y de 1,46 entre los alumnos con niveles elevados de burnout académico.
En conclusion, el burnout y la autoeficacia académicos no influyen en el

desgranamiento universitario, lo cual estaria influenciado por otros factores.

Guillén y cols (26), Monterrey - Espana, afio 2019, desarrollaron la investigacién
“Incremento de sindrome de burnout en estudiantes de Medicina tras su primer
mes de rotacién clinica”. Utilizaron el instrumento MBI-Human Services Survey,
pretendian determinar la prevalencia de burnout antes y después del mes de
rotacion clinica. Se encontré que el 12,3% de los estudiantes tuvieron sintomas
de gravedad al comenzar el trimestre y 19,8% luego del primer mes de rotacion.
Tras eliminar la escala de realizacidn personal, 54 (31,6%) y 76 (44. 2%) de los
estudiantes tuvieron severidad de los sintomas en las demas dimensiones al
inicio y al mes, respectivamente (p = 0,016). En conclusién, el estudio nos revel6
un aumento de burnout severo, agotamiento emocional y despersonalizacién

luego de un mes de rotacion.

Aguilar y cols (27), en California Sur - Meéxico, afio 2020, desarrollaron la
investigacion “Sindrome de burnout en estudiantes de nivel superior. Analisis
comparativo entre estudiantes agrupados por programa educativo dentro del
Instituto Tecnoldgico Superior de Ciudad Constitucidn”. Utilizaron el instrumento
School-Burnout Inventory que fue aplicado en 871 universitarios donde se
calcularon puntuaciones medias. Segun el estudio se pudo identificar que las
calificaciones mas elevadas se lograron en programas relacionadas con la
ingenieria. En conclusién, sefialan que no existe un aumento uniforme; por ende,
no es posible determinar que el sindrome de burnout en los estudiantes

incrementa de acuerdo al ciclo de estudio.

Tuesta- Panduro (28), en Huanuco - Peru, durante el afno 2020, desarrollaron el
estudio “Comparacién del burnout académico entre estudiantes de dos
universidades en la regién Huanuco - Peru, el objetivo fue comparar los niveles
y manifestaciones del sindrome de burnout académico entre estudiantes, se

aplicé el instrumento MBI-SS donde se utilizd6 una encuesta on-line con una
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muestra de 426 universitarios quienes participaron voluntariamente (380 de
universidad privada y 66 de una universidad publica). Sefalan similitud en el nivel
de SBA entre las universidades 0,03. El porcentaje de alumnos con riesgos de
tener SBA fue del 11,2% del total, que corresponde sobre todo a las estudiantes

solteras del 5to afo con edades entre 21 y 23 afios.

En conclusién, las expresiones frecuentes del Sindrome de burnout académico
(SBA) en ambos centros universitarios, se relacionan con el cansancio antes de
terminar las clases, aunque con diferencias en el nimero de casos 4,5% en

universidad privada y 7,6% en la publica.

Huarcaya y cols (29), Lima - Pera, 2019, desarrollaron el estudio “Relacion entre
burnout y empatia en estudiantes de medicina de una universidad privada del
Peru”, cuyo objetivo fue determinar la relaciéon entre el sindrome de burnout y los
niveles de empatia en estudiantes de medicina quienes comienzan sus estudios
en una universidad privada peruana. Se aplicé el instrumento de MBI-SS, la
Jefferson Scale of Physician Empathy (JSPE-S) y una ficha de recoleccion de
datos sociodemograficos a 245 estudiantes. Existe correlacién entre el total de
la MBI-SS y la JSPE-S p=-0,269. Las correlaciones entre las dimensiones del
burnout y el total de la JSPE-S fueron agotamiento emocional p=-0,137, cinismo
p=-0,241 y eficacia académica p=0,262. Concluyeron, la empatia en los alumnos
demuestra una correlacién con todas las dimensiones del sindrome de burnout;

de manera negativa con el AE y Cl, y de manera positiva con la EA.

Vilchez y cols (30), Ucayali - Pera, 2019, desarrollaron la investigacién titulada
“Sindrome de burnout en médicos de un hospital de la Amazonia peruana”. El
instrumento utilizado el Maslach Burnout Inventory, PREMEPA y fue aplicado en
30 médicos. Se evidencié que El 76,7% de los galenos fueron varones, 8%
sufrieron SBO. ElI 20% de los pacientes presentaban satisfaccion con la consulta
y solamente el 16,7% sefal6 presentar una mediana relacion médico paciente.
Se hall6 asociacion estadistica significativa entre los que padecian SBO y se
atendieron en las consultorios externos de cirugia (RPa: 1.46; IC 95%: 1.20—
1.76) , gineco obstetricia (RPa: 1.69; IC 95%: 1.41-2.03) o en aquellos pacientes
quienes estaban insatisfechos con la consulta recibida (RPa: 1.59; IC 95%: 1.22-
2.07), el haber desarrollado el residentado médico fue un factor protector a
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presentar SBO (RPa: 0.62; IC 95%: 0.62— 0.77). Concluyeron, los pacientes
sefalan tener niveles adecuados de relacion médico-paciente a pesar del alto
indice de SBO en médicos, las especialidades de cirugia favorecen el desarrollo
de Burnout.

Chacaltana y cols (31), Lima - Perua, 2018, desarrollaron el estudio “Persistencia
del sindrome burnout en internos de medicina en hospitales de Lima, Peru (afo
2018)” donde se aplico el instrumento MBI en 165 internos. Hallé un valor de
sindrome de burnout del 33% en el afio 2017 y 35% en el 2018. Cerca 50 % de
los internos tuvieron un elevado grado de agotamiento emocional y una elevada
despersonalizacion; el sindrome burnout es muy comun en los hospitales del
MINSA (OR: 2.3, 95% IC: 1.1-4.6; p = 0.010). El internado tiende a bajar hasta 3
veces las actividades de recreacion (OR: 3.2; IC 95%: 1.7-6.2, p = 0.0022) y
generar mala calidad de suefio (OR: 5.3; 95% IC: 2.6- 10.8, p < 0.05). Las
rotaciones con mas elevada frecuencia de sindrome de burnout eran ginecologia
y pediatria. En conclusion, hay persistencia de sindrome de burnout en internos
de medicina a comparacion con investigaciones previas. Ser menor de 25 anos,
realizar el internado en hospitales del MINSA, y tolerar la dificultad para
movilizarse a la sede hospitalaria, fueron relacionados al sindrome de burnout

en internos de medicina.

Ochoa y cols (32), Argentina, 2021, desarrollaron la investigacién “Sindrome de
burnout en estudiantes de medicina pertenecientes a sociedades cientificas
peruanas: Un estudio multicéntrico”. Utilizaron el instrumento MBI-SS, EUBE,
BDI-1l, HARS. La muestra consta de 87 estudiantes donde se encontrd niveles
severos en algunos elementos del SBO que permiten el diagnéstico, también
diversos estudios senalan una alta prevalencia de SBO en profesionales y
estudiantes de Medicina. En conclusion, nos revela que segun el instrumento
que se utiliza nos va a indicar la cantidad que se evidencia en cada instrumento:
evaluacién de burnout en los alumnos de 2do ano (EUBE) determind un
promedio de 29,44% y a través del baremo utilizado se determiné que un 55,55%
tuvieron burnout leve y un 44,44% presentaron burnout moderado. En los
alumnos de 4to afo se determind (EUBE) un promedio de 32,40 y segun el
baremo utilizado 50% tiene burnout leve, un 40,90% moderado y un 9,09% es

17



profundo. Ademas, en los alumnos de (MBI HSS) se hall6 un promedio de 51,55

que equivale a un nivel medio de burnout.

Osorio y colaboradores (34), México, 2020, realizaron la investigaciéon “Burnout
académico en una muestra de estudiantes universitarios mexicanos”. Utilizaron
el instrumento School Burnout Inventary (Salmela-Aro), SBI-U. La muestra
consta de 2707 estudiantes donde se encontr6 que sefalaron que estaban
agobiados por el trabajo académico y que frecuentemente no podian dormir; se
obsesionaban con el trabajo académico durante el tiempo de ocio, lo que en si
les ocasionaba afectacién en sus relaciones personales. En conclusion, se
encontrd que el sexo femenino tiene mas alta probabilidad de afectar el sindrome
de burnout. también nos muestra que mas del 50 % de la muestra sufria niveles
medios y altos de burnout, determinandose diferencias significativas en cuanto
al sexo, area de estudio, presencia de hermanos y nivel académico de la madre
los sujetos estudiados.

Estrada y colaboradores (35). en Madre de Dios — Peru, durante el ano 2021,
desarrollaron la investigacion “Burnout académico en estudiantes universitarios
peruanos”. Utilizaron el instrumento MIB-SS. La muestra consta de 2707
estudiantes donde se encontr6 que algunas variables (sexo, el grupo etario, la
situacién laboral y el afno de estudio) se asocian de manera significativa con el
burnout académico. En conclusion, los hallazgos obtenidos nos indican que los
alumnos presentan niveles moderados de burnout académico con 52.5%,
asimismo, en sus dimensiones presentan niveles moderados de agotamiento

emocional 66,3%, cinismo 43,1% y eficacia académica 36,1%.

Seperak y colaboradores (36). en Arequipa, durante el afio 2021, desarrollaron
la investigacion “Prevalencia y severidad del burnout académico en estudiantes
universitarios durante la pandemia por la COVID-19”. Utilizaron el instrumento
escala de Cansancio Emocional (ECE), Patient Health Questionnarie-2 (PHQ-2;
Kroenke. La muestra consta de 341 alumnos universitarios (76% mujeres) entre
el 2do y 4to ano de estudios donde se encontrd que algunas variables (sexo, el
grupo etario, la situacion laboral y el afio de estudio) se asocian de manera
significativa con el burnout académico. En conclusién, los resultados sefalan

niveles de burnout académico de nivel alto 31.4% y en riesgo 11.7%. Asimismo,
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las mujeres tienen los niveles mas elevados que los varones en burnout
acadéemico. Ademas, la prevalencia de burnout académico fue significativa, y se
asocia con ansiedad y depresion.

Actualmente son escasos los profesionales y estudiantes que huyen de esta
amenaza, la mayoria de ellos pueden alcanzar sus objetivos académicos
desarrollando las competencia necesarias, mientras que otros estudiantes tienen
la dificultad para afrontar las exigencias que se les presentan y pueden decidir
abandonar todo, generalmente los alumnos desarrollan una elevada carga de
estrés en el transcurso de su formacidén académica (37). El sindrome de burnout
es muy prevalente entre todos los individuos, aun asi no se previene ni se trata
de forma adecuada. No existe una conciencia real de los gastos que la presencia
del sindrome refleja en la calidad de vida de las personas y mas aun en la
produccidén de las organizaciones, que sin duda influye directamente en la
produccién de plusvalia. Resulta, por ende, elemental y prioritario el entenderlo,
reconociendo los signos y sintomas y las consecuencias que es capaz de

originar (38).

Realizando busqueda de informacion en bases de datos cientificas nacionales e
internacionales, nos percatamos que existen pocas investigaciones sobre las
situaciones que los universitarios atraviesan, situaciones de estrés por diversas
variables académicas como individuales, laborales, familiares, etc. Situaciones
que conllevan a resultados académico no deseados; por ello, es importante
evaluar el nivel del sindrome de burnout académico que sera un indicador para
poder identificar alteraciones de la salud mental que pueden estar afectando el
rendimiento académico y a la vez afectando su vida profesional. Este tipo de
estudios en Peru son escasos y no se ha puesto la atencion necesaria. El estudio
tiene valor practico debido a que los resultados que se obtengan aportaran como
un antecedente a poder seguir investigando y a detectar anticipadamente el
sindrome de burnout académico que estaria afectando a los estudiantes en
diversas &reas de su vida sobre todo académico; las instituciones de educacion
superior no solamente deben proporcionar estudios de calidad y formar
profesionales preparados y competitivos sino también deben preparar
profesionales emocionalmente capaces de desarrollarse en el campo laboral,
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ya que la etapa de internado es donde se aplican todos los conocimientos

durante el proceso académico.

En la parte metodolbgica se contribuye al desarrollo y fortalecimiento de la linea
de investigacion en el sindrome de burnout en estudiantes de salud; también,
introduce el concepto de sindrome de burnout mediante un instrumento
formulado por Arturo Barraza. Los resultados de nuestra investigacion ayudaran

a identificar oportunamente los sintomas del sindrome de burnout.

El objetivo de estudio es determinar el sindrome de burnout en internos de

enfermeria de una universidad de Lima Norte, 2020.
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Il. MATERIALES Y METODOS

2.1 ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

Esta investigacidn tiene enfoque cuantitativo porque se busca explicar y predecir
los fendmenos investigados que estan basados en estudios numéricos
estadisticos que miden las variables generalizando la hipétesis, referente al
diseno metodologico es una investigacibn no experimental porque implica
observar situaciones ya existentes, ni se manipularan las variables de las
mismas. Es transversal porque la medida sera por una sola ocasion, descriptiva

porque consta de una sola variable (39).
2.2 POBLACION

En la presente investigacién se trabaj6é con todos los individuos de la poblacién
que esta constituida por 68 internos de enfermeria de las cuales 36 son de IX y
32 del X ciclo de una universidad privada de Lima Norte, quienes realizan su
internado y se encuentran en contacto directo con el paciente, durante el periodo
del 2020, segun el tipo de poblacién son de tipo no probabilistico, seleccionados

de acuerdo con los criterios de inclusién y exclusion.

Criterios de inclusion:

- Internos de enfermeria de ambos sexos que participen voluntariamente de

la entrevista o el llenado del cuestionario.

- Internos de enfermeria previa aceptacion del firmado del consentimiento

informado.

- Internos de enfermeria matriculados durante el semestre académico 2020

que cursan IX y X semestre.

Criterios de exclusion:

- Internos de enfermeria de sexo masculino y femenino quienes habiendo
participado voluntariamente no hayan completado adecuadamente el
llenado del cuestionario.
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- Internos de enfermeria que no hayan aceptado el consentimiento

informado.
2.3 VARIABLE(S) DE ESTUDIO

La variable principal de nuestro estudio es sindrome de burnout, segun su

naturaleza es una variable cualitativa y su escala de medicién es ordinal.

Definicion conceptual: Situacion de agotamiento fisico, emocional y cognitivo
producido por el involucramiento prolongado en situaciones generadoras de
estrés (18).

Definiciéon operacional:

El sindrome de burnout es la situacién de agotamiento fisico, emocional y
cognitivo en internos de enfermeria de una universidad de Lima Norte producido
por el involucramiento prolongado en situaciones generadoras de estrés, el cual
serd medido con la Escala de Sindrome de Burnout Estudiantil (EUBE) en el afio
2020.

2.4 TECNICA E INSTRUMENTO DE MEDICION

Técnica de recoleccion de datos:

Se usé a la encuesta, instrumento de recogida de datos de medicion que se
aplica a la poblacién o a una muestra extensa y que es muy usada como
instrumento de investigacion, una etapa en la que se explora y se transforma la
informacion con el objetivo de resaltar datos utiles, lo cual permite obtener y
elaborar datos de modo rapido y eficaz; también busca explorar, describir,
predecir y/o explicar serie de caracteristicas (40)(41).

Instrumentos de recoleccion de datos:

La escala Unidimensional de Burnout Estudiantil (EUBE) mide el nivel de burnout
en los internos de enfermeria. La cred y validé el Dr. Arturo Barraza Macias fue
disenada en especial para determinar el nivel de agotamiento fisico, emocional
y cognitivo en estudiantes, cuyos items conforman 2 dimensiones
comportamental y actitudinal. Respecto a la dimensidn comportamental,
representa la existencia del burnout momentaneo, que tiende a desaparecer
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cuando el individuo se separa del estimulo y la dimensién actitudinal senala la
presencia del burnout severo, resultado de la interaccion continua con los
estimulos estresores y generalmente tiene un tiempo prolongado de duracién.
Consta de 15 items las cuales son evaluadas a través de una escala de tipo
Likert de 4 valores asignados (nunca, algunas veces, casi siempre y siempre).
Para la evaluacion del instrumento, se necesita que el 70% o mas de las
preguntas deben estar contestadas para ser consideradas validas. De inmediato,
las respuestas son reemplazadas por Nunca (1), Algunas veces (2), casi siempre
(3), para siempre (4). Asimismo, se hace la sumatoria de las puntuaciones
obtenidas, transformando el puntaje en porcentaje mediante el procedimiento de
la regla de tres simple o por la multiplicacion de la media por 25. El porcentaje
se interpreta segun el siguiente baremo, en el nivel no presenta con un
porcentaje de 0% a 25 %, el nivel leve de burnout es de 26% a 50%, el nivel
moderado con 51% a 75% y en nivel profundo de 76% a 100% (18).

Validez y confiabilidad de instrumentos de recoleccion de datos:

Se ha reportado una confiabilidad de 0.91 con el alfa de Cronbach y de 0.89 en
la confiabilidad por mitades de acuerdo a Spearman-Brown. Valores con los que
se guia esta investigacion y que han demostrado un buen nivel de confiabilidad.
Asimismo, se ha confirmado la homogeneidad y direccionalidad de los items que
conforman el instrumento, los resultados en la relacién de los items y el puntaje
global de la escala permiten sefalar que todos los items conforman el burnout
estudiantil (19).

2.5 PROCEDIMIENTO PARA RECOLECCION DE DATOS
2.5.1 Autorizacion y coordinaciones previas para la recoleccion de datos

Para el desarrollo del estudio se presentd un pedido de autorizacion a la facultad
de enfermeria para la ejecucién del proyecto con el fin de obtener el permiso
respectivo, quien nos proporciond una carta de presentacion. Una vez obtenida,
se presentd ante el docente y delegados del noveno y décimo semestre
informando los objetivos del estudio, también se le brindé el formato de
consentimiento informado con la finalidad de obtener su aceptacion, apoyo y
colaboracion de la aplicacién del instrumento.
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2.5.2 Aplicacién de instrumento(s) de recoleccién de datos

La recogida de datos fue desarrollada en junio del 2020, se hizo esta actividad
en 8 dias habiles. A cada interno de enfermeria se les sefialé los objetivos de la
investigacion y se les invit6 a participar por lo cual se les envi6 la encuesta a sus
respectivos correos en fechas y horas coordinadas, el desarrollo de cuestionario
tuvo una duracién de 10 a 15 minutos aproximadamente, luego se procedié a
verificar que todas las preguntas estén respondidas. Seguidamente se repartio
el consentimiento informado previo firma del participante y finalizando se les

agradecio a los internos por su participacion y colaboracion en la investigacion.
2.6 METODOS DE ANALISIS ESTADISTICO

El andlisis estadistico fue realizado por medio de herramientas que fueron
ingresados a una matriz de datos elaborada en el programa Microsoft Excel
2013, posteriormente fueron exportados al programa IBM SPSS Statistics
version 24.0. Luego se analizaron obteniendo tablas y graficos que
posteriormente descritas e interpretadas en los capitulos de resultados vy

discusion.

En el andlisis estadistico de la variable sindrome de burnout se aplicaron las
pruebas estadisticas descriptivas como frecuencias absolutas, frecuencias
relativas y medidas de tendencia central.

2.7 ASPECTOS ETICOS

Se aplicaron los principios bioéticos como autonomia, justicia, beneficencia, no
maleficencia; proporcionando una base para el razonamiento y la orientacion de
las actividades. La independencia profesional busca beneficiar el mayor numero
de personas y la ética es planificar, proteger, guiar y prevenir aquellos que
pusieran en riesgo ya sea la vida y salud de la persona, familia y comunidad (37).

Se tuvo en consideracién los aspectos de proteccion y los principios bioéticos;
asi también, se solicité el consentimiento informado previa informacién clara

dada a todos los internos.
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Principio de autonomia

Es el respeto de las decisiones de la personay el trato adecuado a la familia son
factores fundamentales, de acuerdo con el principio de autonomia de la bioética.
La necesidad de respetar la autonomia de las personas se ofrece como la razén
mas radical para decidir si vale la pena vivir o no, de modo que seria una

obligacidn respetar esa autodeterminacion (42).

Este principio fue aplicado en los internos de enfermeria, respetando sus
decisiones y libre voluntad de participacién, previa explicacion sobre el objetivo
del proyecto y su consentimiento informado para que su participacién sea de
forma adecuada.

Principio de beneficencia

Este principio se refiere a promover el bienestar humano, mejorando la salud
colectiva y evitar por cualquier dafo e desigual de oportunidades. Por ello, se
debe evaluar minuciosamente la efectividad, los posibles riesgos individuales y
colectivos; ademas, evaluar y actualizar constantemente la informaciéon para

atenuar la incertidumbre (43).

A los internos se les explicd sobre los beneficios y los resultados que se
obtendrian con esta investigacion, sobre cual es el nivel de burnout que tienen

los internos de enfermeria de una universidad de Lima Norte.

Principio de no maleficencia

Se refiere a la incapacidad para ser dafo, siendo procedente de la ética
hipocratica, quiere decir hacer el bien no sélo al paciente individual, sino a la
mayoria ya que tiene el fin de conseguir el maximo beneficio posible a la vez de

evitar el dafno posible (44).

Se explicé a los internos que su participacién en esta investigacién no genera
riesgo alguno a su salud e integridad individual.

Principio de justicia

Todos los individuos cuentan y son importantes por igual, puesto que sus
intereses como seres humanos son y deben ser preocupacién prioritaria de los
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demas y de la sociedad en su totalidad. Este principio es la expresion bioética
de los deberes perfectos, quiere decir que es superior jerdrquicamente a otro

principio (45).

A todos los participantes se les respet6 y traté con cordialidad; ademas, se les

tratdé de forma igualitaria, sin discriminarlos ni preferir a algunos sobre otros.
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lll. RESULTADOS

Tabla 1. Datos sociodemograficos de internos de enfermeria de una
universidad de Lima Norte, 2020 (N= 65)

Caracteristicas sociodemograficas

Grupos de edad f %
De 21 a 22 13 20,0
De 23 a 30 42 64,6
De 31 a 43 10 15,4
Sexo f %
Femenino 54 83,1
Masculino 11 16,9
Ciclo f %
Noveno 30 46,2
Décimo 35 53,8
Estado civil f %
Soltero(a) 52 80,0
Casado(a) 5 7,7
Conviviente 8 12,3
Divorciado(a) 0 0,0
Viudo(a) 0 0,0
Condicién de ocupacion f %
Estudiante 30 46,2
Estudiante y trabajador eventual 35 53,8
Estudiante y trabajador estable 0 0,0
Tipo de familia f %
Nuclear 32 49,2
Monoparenteral 9 13,8
Extendida 3 4,6
Ampliada 14 21,5
Reconstituida 2 3,1
Equivalente familiar 3 4,6
Persona sola 2 3,1

Resultados

En la tabla 1, se registran los datos sociodemograficos de los internos de
enfermeria, que fueron en total 68. La edad que predominé fue de 23 a 30 afos
que representa el 64,4% el grupo etario que mas participd. En cuanto el sexo de
los participantes el 83.1% que representa al sexo femenino y 16,9% representan
a los varones. En cuanto al semestre representan el 46.2% que es
correspondiente al noveno ciclo con mayor nimero de participantes. En el estado
civil el 80,0% corresponden a las solteras con mayor porcentaje. En cuanto a la
condiciébn de ocupacién el 53, 8% representa que estudian y trabajan

eventualmente.
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22 (33,8%)

43 (66,2%)

No presenta Leve ®m Moderado mProfundo

Figura 1. Sindrome de burnout en internos de enfermeria de una
universidad de Lima Norte, 2020 (N= 65)

En la figura 1, observamos el nivel del sindrome de burnout en los internos de
enfermeria; donde prevalecié que no presenta burnout con 66,2% y seguido el
grado leve de burnout con 33,8%. También se determiné que ningun interno

encuestado presentd un nivel moderado o profundo de burnout.

Resultados de la variable burnout

Rangos Frecuencia Porcentaje
No presenta 15-26 43 66,2
Leve 27 - 38 22 33,8
Moderado 39-49 0 0,0
Profundo 50 - 60 0 0,0
Total 65 100,0
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23 (35,4)

No presenta Leve ® Moderado B Profundo

Figura 2. Sindrome de burnout en su dimensién comportamental en
internos de enfermeria de una universidad de Lima Norte, 2020 (N= 65)

En la figura 2, se aprecia el nivel del sindrome de burnout en su dimension
comportamental, los resultados determinaron que el 64,6% no presentan
sintomas de burnout; por otro lado, el 35,4% presenta un nivel leve del sindrome

de burnout.

Resultados de la dimension Comportamental

Rangos Frecuencia Porcentaje
No presenta 10-18 42 64,6
Leve 19-25 23 35,4
Moderado 26 — 33 0 0,0
Profundo 34 - 40 0 0,0
Total 65 100,0
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6 (9,2%)

59 (90,8%)

No presenta Leve = Moderado = Profundo

Figura 3. Sindrome de burnout en su dimensioén actitudinal en internos

de enfermeria de una universidad de Lima Norte- 2020 (N= 65)

En la figura 3, apreciamos el sindrome de burnout en su dimension actitudinal,
se determin6 que el 90,8% no presentd algun sintoma de burnout, mientras que

el 9,2% que es un grupo reducido mostrd un nivel leve.

Resultados de la dimension Actitudinal

Rangos Frecuencia Porcentaje
No presenta 5-9 59 90,8
Leve 10-13 6 9,2
Moderado 14 -16 0 0,0
Profundo 17 -20 0 0,0
Total 65 100,0
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IV. DISCUSION

4.1 DISCUSION PROPIAMENTE DICHA

Esta investigacion trata sobre el sindrome de burnout en internos de enfermeria
de una universidad de Lima Norte en el afio 2020, que es un tema importante en
los estudiantes porque afecta no solo la parte del aspecto personal sino también
la interrelacidn entre interno y paciente. El instrumento de recoleccién de datos

usado fue la escala unidimensional de burnout estudiantil (EUBE).

Aqui se analizan los resultados de nuestra investigacion con los hallazgos y
conclusiones de los estudios sefalados en los antecedentes.

En cuanto al sindrome de burnout en internos de enfermeria, predomin6é un
mayor porcentaje de internos de enfermeria quienes no presentan burnout con
66,2%; sin embargo, otro grupo de la muestra presenta un grado leve de burnout
con 33,8%. Estos hallazgos evidencian que la mayoria de los internos pueden
alcanzar sus objetivos académicos desarrollando las competencias necesarias,
mientras que otros estudiantes tienen dificultad para afrontar las exigencias que

se les presentan y pueden decidir abandonar todo.

Segun Chacaltana y colaboradores (31)), en su estudio evidencié una frecuencia
de sindrome de burnout del 33% en el afio 2017 y 35% en el 2018.

Puertas y colaboradores (15), segun su estudio que fue realizado en el afo

2020, se hall6 prevalencia del sindrome de burnout de 32,3%.

Todos nuestros estudiantes son internos de enfermeria y por ende se encuentran

en el IX y X ciclo de estudios; es decir, en el Ultimo afno de su carrera.

Ochoa y colaboradores (32), indica que en el transcurso de los estudios
superiores de la profesion los jovenes estan expuestos a una elevada
vulnerabilidad, dada por su escasa edad y la ausencia de experiencia; afrontan
mayores estresores, con mas responsabilidad y mayor contacto directo con los
usuarios, la enfermedad, la muerte, la cual conlleva a varias consecuencias no
solo vinculada con la investigacidén sino mas graves, también lo personal, como

el desarrollo de depresion o incluso la idea suicida. Por ello se observa un mayor
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aumento en los niveles de sindrome de burnout a medida que transcurre los afios

de la profesion y esto se da en los ultimos ciclos.

Con respecto a los datos sociodemograficos segun edad, predominé la edad
entre 23 a 30 anos que representa el 64,4%, seguido de los que tienen 21 a 22
anos, con 20%. En nuestro estudio, los internos de enfermeria mayormente son
mujeres. Se tiene un 83.1 % de predominio de las internas de enfermeria con
respecto al 16.9 % de internos varones de enfermeria.

Estrada y colaboradores (34), indica que el sexo, el grupo etario, el ano de
estudio y la condicidn laboral de los estudiantes se juntan significativamente con
la prevalencia del burnout académico. Estudiar una profesion puede abordar
mucha exigencia e incitar altos niveles de estrés debido a unas mayores
demandas académicas, sociales y personales. Por tal motivo, existen varias
probabilidades de que los estudiantes padezcan de burnout académico, donde
concordamos con su explicacién ya que algunos de los internos de enfermeria
de una universidad de Lima Norte mencionan que estan agotados con tantos

trabajos académicos, lo cuales a veces les genera cansancio y agotamiento.

Acosta y colaboradores (23). indicé segun su estudio que predominé entre 25-
27 anos 14,1%, y 20-24 anos 13,0% y segun el género el grado de Burnout,
18,25% al sexo femenino y 7,69% al sexo masculino. Seperak y colaboradores
(85). menciona que las mujeres presentaron alto porcentaje de burnout
académico que los varones, la cual es motivo de estar alerta para algunas
carreras profesionales donde hay mayor poblacién de mujeres, en la cual
concordamos con su estudio ya que la mayoria de los internos de enfermeria
son mujeres donde mencionan que tienen multiples tareas y esto le genera una
sobrecarga de estrés y cansancio. Parecidos a estos resultados fueron
encontrados en los estudios de Barradas y sus colaboradores (24), se observo
que en su estudio la mayoria son mujeres con un elevado porcentaje de burnout.
Las mujeres son las personas que tienen mas carga tanto en el hogar, el trabajo,
la familia, las tareas académicas y esto hace que ellas tengan menos tiempo
para relajarse.
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Segun nuestro estudio se evidencié que la mayoria son jévenes que abarcan
desde los 23 a 30 afos en la cual es un grupo vulnerable, porque el joven
experimenta y enfrenta desafios en su vida estudiantil, si no son resueltos estos
problemas pueden causar frustracién y llegar hasta el abandono académico;
pero también puede influenciar el sexo, en nuestra investigacién la mayoria son
mujeres y son las que estan expuestas a contraer el sindrome de burnout porque
desempefa varias funciones dentro del hogar, trabajo, estudios y esto se forma
un factor estresante que puede afectar su proceso formativo porque cada afio
que pasa en la universidad, hay una mayor exigencia académica y esta situacion
puede afectar tanto en la parte fisica, psicolégica, académico y social en la
persona. Por ello se sugiere que deben separar los horarios tanto personal y
académico en tiempo prudentes, reconocer y eliminar los estresores junto las
estrategias de afrontamientos y acudir a métodos terapéuticos como las técnicas
cognitivas conductuales y la psicoterapia, para que el interno no tenga tanto
estrés dentro de la universidad y pueda desarrollar tranquilamente la parte
practica clinica.

En la dimensién comportamental, si bien es cierto el 64.6 % no presentan
burnout; por otro lado, el 35.4 % si presentan burnout leve. La dimensién
comportamental refleja la presencia del burnout momentanea, que puede
desvanecerse cuando el individuo se aparta del estimulo. Aqui se evaluaron dos
aspectos que se relaciona al cansancio y estrés frente a las actividades

académicas.

Tuesta-Panduro (28), respecto a los estudiantes fatigado evidencian un alto
desinterés y una responsabilidad académico insuficiente en las primeras etapas
de los estudios universitarios, en la cual estos estudiantes cansados habrian
estudiado por mas tiempo; y empezaron a evidenciar algunos sintomas
depresivos tanto asi que podrian conllevar al abandono de su carrera
profesional.

Con respecto a la dimension actitudinal, el 90,8% no present6 algun sintoma de

burnout, mientras que el 9,2% que es un grupo reducido mostré un nivel leve.
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La dimension actitudinal es el resultado de la relacion continua con los estimulos
estresores y suele tener un tiempo alargado de duracién. En esta dimensién
prevaleci6 una minima parte de burnout leve. Nuestros hallazgos son
semejantes a los resultados de Osorio y colaboradores (33), segun su estudio
los factores de riesgo del burnout en los internos estan relacionados con las
largas jornadas de estudio y esto pueden conllevar a la ausencia del suenio, falta
de motivacion, dificultad en el area socio afectiva lo que obstaculiza sus

relaciones personales y disminuye la calidad de vida.

Lépez y colaboradores (21), El sindrome de burnout es un dilema de salud que
altera a mayor numero de estudiantes de la salud. Al comienzo de la carrera casi
todos los individuos que lo padecen hacen en potencia baja, sin embargo, a
medida que se avanza en la licenciatura hay un mayor fragmento de alumnos
con burnout moderado y profundo. Lo que nos hace abordar la idea de que el
estrés académico y asistencial son los unicos responsables del sindrome.

En tal sentido, es aceptable efectuar evaluaciones periddicas de los estudiantes
con el objetivo de desplegar programas preventivos o de intervencion.
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4.2 CONCLUSIONES

- Respecto al sindrome de burnout; predominé que no hay presencia de
sindrome de burnout, mientras que el resto de la muestra presenta un nivel

leve.

- Respecto al sindrome de burnout en su dimensién comportamental;
predomind que no presentan sindrome de burnout, mientras que el resto

de la muestra presenta un nivel leve.

- Respecto al sindrome de burnout en su dimension actitudinal; predominé
qgue no presentan sintomas de burnout, mientras que el resto de la muestra

presenta un nivel leve.

35



4.3 RECOMENDACIONES

- Se sugiere realizar una investigaciéon anualmente en los estudiantes para
identificar oportunamente quienes presentan sindrome de burnout y
desarrollar e implementar técnicas eficaces y efectivas cuando ya esta

presente y asi disminuir los casos de sindrome de burnout.

- La universidad deberia programar talleres de psicoterapia como: manejar
el estrés y el autocontrol, establecer limites a la conducta, mejorar la
comunicacién familiar, esto para todos sus estudiantes desde el inicio de
los estudios universitarios (desde el primer ciclo).

- Los estudiantes universitarios que tienen sindrome de burnout deben de
reconocer su afectacion y tratar en lo posible de eliminar los estresores
académicos como: en los periodos de examenes, sobrecarga de trabajos
en los primeros ciclos de carrera, cuando hay una ensefianza y aprendizaje
demasiado centrado en la memorizacién, exigencia de algunas materias.
Son los que estan afectando su formacion académica, teniendo el apoyo
de las estrategias de afrontamiento de agotamiento fisico, emocional y

cognitivo.

- Se sugiere que en los préximos estudios se utilice de 2 a mas instrumentos
para poder diagnosticar sindrome de burnout y precisar si hay evidencia de

relacion entre este y otros factores en los estudiantes.
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Anexo A. Operacionalizacion de la variable o variables

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE: BURNOUT

TIPO DE
SEGUNSU | DEFINICION DEFINICION NUMERO DE | VALOR CRITERIOS
VARIABLE DIMENSIONES | INDICADORES p PARA ASIGNAR
NATURALEZ | CONCEPTUAL OPERACIONAL ITEMS FINAL VALORES
AY ESCALA
DE MEDICION
El Sindrome de | EI  sindrome de -Cansancio
Burnout es un | Burnout es un estado fisico y mental 10 VALORES No presenta
Tipo de estado de | de agotamiento ante las (1,2,3,4,5, |DE (0-25%)
variable segin | agotamiento fisico, emocional vy actividades 7,9, 11,14y BURNOUT °
su naturaleza: | fisico, emocional | cognitivo en internos | Comportamental | académicas. 15.)
] Cuantitativa y cognitivo por | de enfermeria de la -Sensacion de No presenta | [ eve
SINDROME | Eccaia de involucramiento | Universidad de estrés frente a
DE medicion: prolongado  a | Ciencias y las actividades (26-50%)
BURNOUT | ojing| situaciones Humanidades  por académicas. Leve
generadores de | involucramiento
estrés (18). prolongando a -Pérdida de Moderada Moderada
situaciones interés y/o 5 (51-75%)
generadores de alejamiento de (6,8,10,12y
estrés esto las actividades 13.) Profundo
expresado de académicas. Profundo
acuerdo a las (76-100%)
dimensiones Actitudinal
comportamental y '
actitudinal el cual
sera medido con la
Escala de Sindrome
de Burnout
Estudiantil (EUBE) de
Barraza.
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Anexo B. Instrumentos de recoleccion de datos

Prequntas  Respuestas  Configuracion

Seccic’m 1de2

ESCALAUNIDIMENSIONAL DE BURNOUT ~— +
ESTUDIANTIL (EUBE)

Buenos dias, soy estudiante de la carrera de enfermerfa de la Universidad de Ciencias y Humanidades mi
nombre es Liseth Acufia Medina, estoy realizando un estudio, cuyo objetivo es determinar el Sindrome de
Burnout en internos de enfermeria de una Universidad Lima Norte, 2020. Pido su colaboracion para que me
facilite ciertos datos que me permitiran llegar al objetivo de estudio ya mencionado.

Direccion de correo electronico

Texto de respuesta breve

Edad *

Texto de respuesta breve

Sexo *
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ESCALA UNIDIMENSIONAL DE BURNOUT ESTUDIANTIL (EUBE)
I. PRESENTACION

Buenos dias, somos los estudiantes de la carrera de enfermeria de la
Universidad Ciencias y Humanidades estamos realizando un estudio, cuyo
objetivo Determinar el Sindrome de Burnout en internos de enfermeria de una
Universidad Lima Norte, 2020. Pedimos su colaboracién para que nos facilite
ciertos datos que nos permitiran llegar al objetivo de estudio ya mencionado.

Il. INSTRUCCIONES GENERALES

A continuacion, encontrara una serie de enunciados acerca de sus estudios y de
sus sentimientos hacia él. Se solicita su opinidn sincera al respecto. Después de
leer cuidadosamente cada enunciado, marque con una (X) el numero apropiado
gue se encuentra, cuantas veces se ha sentido asi teniendo en cuenta el numero
que aparece en la siguiente escala de respuesta (de 1 a 4).

No tienes que mostrarle a nadie tus respuestas. Tampoco nadie mas, aparte de
nosotros, mirara tu cuestionario una vez que hayas finalizado.

DATOS GENERALES:

Sexo del entrevistado: Femenino () Masculino ()

Estado Civil

( ) Soltero(a) ( ) Casado(a) ( ) Conviviente ( ) Divorciado(a) ( )
Viudo(a)

A) DATOS ACADEMICOS:

Semestre de estudio

9no () 10mo ( )

Condicion de ocupacion:

() Estudia ( ) Estudia y trabaja en labor eventual
() Estudia y trabaja en labor estable

Marque segun el tipo de familia que corresponda

Nuclear () Monoparental () Extendida () Ampliada () Reconstituida ()
Equivalente familiar () Persona sola ()

Nunca Algunas veces Casi siempre Siempre

1 2 3 4
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desgastando
emocionalmente

N ITEMS Nunca | Algunas | Casi siempre
veces siempre

1 El tener que asistir diariamente a 1 2 3 4
clases me cansa.

2 Mis problemas escolares me deprimen | 1 2 3 4
facilmente

3 Durante las clases me siento 1 2 3 4
somnoliento

4 Creo que estudiar hace que me sienta | 1 2 3 4
agotado

5 Cada vez me es dificil concentrarme en | 1 2 3 4
las clases

6 Me desilusionan mis estudios 1 2 3 4
Antes de terminar mi horario de clases | 1 2 3 4

7 ya me siento cansado

8 No me interesa asistir a clases 1 2 3 4

9 Cada vez me cuesta mas trabajo 1 2 3 4
ponerle atencion al maestro

10 | El asistir a clases se me hace aburrido | 1 2 3 4

11 Siento que estudiar me esta 1 2 3 4
desgastando fisicamente

12 | Cada vez me siento mas frustrado por | 1 2 3 4
ir a la escuela

13 | No creo terminar con éxito mis estudios | 1 2 3 4

14 | Siento que tengo mas problemas para 1 2 3 4
recordar lo que estudio

15 | Creo que estudiar me esta 1 2 3 4

49



Anexo C. Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion. Antes
de decidir si participa 0 no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados.

Titulo del proyecto: Sindrome de Burnout en Internos de enfermeria de una
Universidad de Lima Norte, 2020.

Nombre del investigador principal: Acufia Medina Liseth, Yennifer Choque
Garibay.

Propésito del estudio: Determinar el Sindrome de Burnout en internos de
enfermeria de una universidad de Lima Norte, 2020.

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la
investigacion por los medios mas adecuados (de manera individual) que le puede
ser de mucha utilidad en el cuidado de la salud.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
En ningln momento se le extraera sangre ni otra muestra ni se sometera a
maniobras riesgosas.

Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.
Confidencialidad: La informacién que usted proporcione estara protegido, solo
los investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial,
usted no serd identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancion
o pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el
desarrollo de este estudio 0 acerca de la investigacion, puede dirigirse a la Srta.
Acuia Medina Liseth, al correo lisethacunamedinal6@gmail.com teléfono
991793984.

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus

derechos como voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados,
puede dirigirse al Dr. Segundo German Millones Gémez, presidente del Comité

de Etica de la Universidad de Ciencias y Humanidades, ubicada en la Av.
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Universitaria N2 5175, Los Olivos, teléfono 7151533 anexo 1254, correo
electronico: comité ética@uch.edu.pe

51


about:blank
about:blank

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer

preguntas, las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido

coaccion ni he sido influido indebidamente a participar o continuar participando

en el estudio y que finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.

Nombres y apellidos del participante o
apoderado

Firma o huella digital

N de DNI:

N® de teléfono: fijo o movil o WhatsApp

Correo electronico

Nombre y apellidos del investigador

Firma

Liseth Acuna Medina

N¢ de DNI

71114800

N¢ teléfono movil

991793984

Nombre y apellidos del responsable de
encuestador

Firma

Yennifer Choque Garibay

N¢ de DNI

44178073

N¢ teléfono

937478652

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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Anexo D. Resolucion o dictamen de comité de ética

UNIVERSIDAD DE
Iz UCH gy
' HUMANIDADES

Licenciada el 21 de noviembre de 2017
Resolucion N° 071-2017-SUNEDU/CD

UNIVERSIDAD DE CIENCIAS Y HUMANIDADES
COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

“Afio de la universalizacion de la salud”

ACTA CEI N°® 027 15 de julio de 2020

ACTA DE EVALUACION ETICA

En el distrito de Los Olivos, el dia 15 del mes de julio del afio dos mil veinte, el Comité de Etica en
Investigacion en seres humanos y animales ha evaluado el proyecto: “SINDROME DE BURNOUT EN
INTERNOS DE ENFERMERIA DE UNA UNIVERSIDAD DE LIMA NORTE, 2020” con Cédigo ID-
027-20, presentado por el(los) autor(es): ACUNA MEDINA LISETH Y CHOQUE GARIBAY
YENIFER ELIZABETH.

Teniendo en cuenta que el mismo relne las consideraciones éticas.
POR TANTO:
El Comité de ética en Investigacion,

RESUELVE

APROBAR, el proyecto titulado “SINDROME DE BURNOUT EN INTERNOS DE ENFERMERIA DE
UNA UNIVERSIDAD DE LIMA NORTE, 2020”.
Cédigo 1D-027-20.

SGMG /RAC

www.uch.edu.pe

Av. Universitaria 5175 Los Olivos - Telef.: 500-3100
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Anexo E. Validez del instrumento

Propiedades psicométricas del instrumento (Validez y confiabilidad)

Se emplearon las pruebas estadisticas medida de adecuacién muestral de
Kaiser-Meyer-Olkin y prueba de esfericidad de Barttlet para la validez, y la
prueba de consistencia interna alfa de Cronbach. Los resultados de la prueba
de esfericidad no son significativos en tanto que la prueba de adecuacion
muestral obtuvo un valor de 0,455 (KMO < 0,5) y los resultados de la prueba de
esfericidad obtuvieron un valor favorable (X2 = 154,810; g.l. = 105; p = 0,001).
Asi mismo, el indice alfa de Cronbach obtuvo un valor de 0,235 (a < 0,6). Todas
las pruebas anteriores no pudieron confirmar un indice aceptable de validez o
confiabilidad del instrumento. (No se pudo determinar la validez o
confiabilidad del instrumento mediante las pruebas estadisticas.
Consultar con el asesor y, de ser el caso, citar un proceso de validacion

anterior.)

Validez convergente dominio total de la escala total de la escala de
Burnout estudiantil en universitarios del distrito de Piura.

Dimensiones Correlacion de Sig.(bilateral)
Spearman N N° de
elementos o
items
Comportamental ,959** ,000 315 10
Actitudinal ,931** ,000 315 05

En la tabla N° 01, se evidencia que en el método de andlisis convergente o dominio total
se obtuvieron correlaciones de Spearman de: ,959** ,931** dichas correlaciones son
consideradas estadisticamente significativas y positivas. Asi mismo, se identifica que la
dimensién comportamental estuvo constituida por 10 items y la dimensién actitudinal
por 5 items.
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Anexo F. Confiabilidad del instrumento

indices de confiabilidad por Coeficiente Omega de la escala de Burnout
estudiantil en universitarios del distrito de Piura.

Factores N°de items Coeficiente de
Omega

Comportamental 10 .86

Actitudinal 5 .87

Prueba completa 15 .92

Nota: coeficiente omega al 0.8

Se muestra la confiabilidad obtenida a través del coeficiente Omega, hallandose
un valor de .92 en la escala total. Ademas, en la dimensién comportamental, se

encontrd un valor de .86 y en la dimension actitudinal, se obtuvo un valor .87.

https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/75552
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