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RESUMEN

El sindrome de burnout o también llamando el trabajador quemado, considerado
una enfermedad mental por las alteraciones de dimensiones en lo emocional,
personalizacion, desempefio personal y que actualmente da unas cifras
alarmante en el personal de salud, mas aun el personal de apoyo ( internos de
la salud); por ende, el objetivo: determinar la existencia del sindrome de Burnout
en Internos de Enfermeria, que laboran en el hospital General del Norte de
Guayaquil IESS los Ceibos; Metodologia: cualitativo, descriptivo, prospectivo,
transversal; Poblacion: 80 internos de enfermeria; Técnica: encuesta online y
test de Maslach; Resultados: El 87,5% de los estudiantes tienen sindrome de
burnout. Edad entre los 22 a 27 afos (85%), 50% rural y 50% urbano, 88.75%
de sexo femenino, solteros(a) (87.5%), religiéon catdlica (53.8%), no tienen
enfermedades de base (75%), ingieren sus tres comidas diarias (48.75%), no
trabajan aparte de internado (80%), viven en la misma ciudad que realizan el
internado(85%), no son padres/madre(80%) y tampoco tienen a cargo a alguien.
Manifestaciones clinicas: la dificultad de concentrarse y el suefio excesivo
(100%) el dolor de cuello y gripes frecuentes (75%). Dimensiones de burnout:
agotamiento emocional (87.5%), en nivel medio con una puntuacion de 19 a 26.
Concluir: efectivamente es marcada la existencia del sindrome burnout en los
internos de enfermeria, sin importar el nivel de complejidad en cada uno, pero
esta y por ende podria ocasionar efectos o consecuencias en el estudiante e
incluso en su entorno estudiantil/laboral.

Palabras Clave: Burnout, enfermeria, internos, Maslach, Sindrome, Test
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ABSTRAC

The burnout syndrome or also calling the burned worker, considered a mental
illness due to the alterations of dimensions in the emotional, personalization,
personal performance and that currently gives alarming figures in health
personnel, even more so in support personnel (interns of health); therefore, the
objective: to determine the existence of Burnout syndrome in Nursing Interns,
who work at the General Hospital of the North of Guayaquil less Los Ceibos;
Methodology: qualitative, descriptive, prospective, transversal; Population: 80
nursing inmates; Technique: online survey and Maslach test; Results: 87.5% of
the students have burnout syndrome. Age between 22 to 27 years (85%), 50%
rural and 50% urban, 88.75% female, single (87.5%), Catholic religion (53.7%),
do not have underlying diseases (75% ), eat their three meals a day (48.75%),
do not work apart from boarding school (80%), live in the same city as the
boarding school (85%), are not parents (80%) and do not have dependents
tosomeone. Clinical manifestations: difficulty concentrating and excessive sleep
(100%) neck pain and frequent flu (75%). Burnout dimensions: emotional
exhaustion (87.5%), at a medium level with a score of 19 to 26. To conclude the
existence of burnout syndrome in nursing interns is indeed marked, regardless of
the level of complexity in each one, but it is and therefore could cause effects or
consequences in the student and even in their student/work environment.

Keywords: Burnout, nursing, interns, Maslach, Syndrome, Test
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INTRODUCCION

El sindrome de burnout o también denominado como el sindrome del
agotamiento fisico y mental, esto es ocasionado por la suma del cansancio
emocional, déficit en el desempefio profesional y la despersonalizacion,
obteniendo como respuesta errénea el estrés emocional en el lugar de trabajo;
originalmente se produce en trabajadores que tienen contacto directo con la

poblacion, como lo es el interno de enfermeria(1).

El interno de enfermeria en el ambiente laboral diario esta presto a varias
situaciones que incluyen el estrés, pero son consideradas propias de la labor, a
causa de que requieren persistente empefio fisico y emocional al ser frente del
dolor ajeno, angustia e incertidumbre del paciente, familiares, también aqui
incluye ser el consuelo ante la muerte de lo impropio; encima, hay que
sobreafadirle la sobrecarga personal como la atencion profesional y las tareas
familiares, por lo que, este grupo de futuros profesionales se identifican de alto

riesgo para poder ser diagnosticados de sindrome de burnout(2).

Por consiguiente, los trastornos mentales ocasionados por la tan llamada
depresion y ansiedad son una de las razones perjudiciales para el ineficaz
desenvolvimiento en el area laboral e incluso en el rendimiento normalmente;
segun varias instituciones, mas de 300 millones en todo el mundo padece de
cualquier tipo de problema mental, siendo la primera causa de incapacidad, asi
también, sube la tasa de suicidio anualmente a 8 millones y las edades fluctian
entre 15 a 29 afos de edad(3).

Segun la OMS (Organizacién Mundial de la salud)-afio2018; informa que el
personal de enfermeria tiene un recargo laboral mas alto que el mismo médico,
porque los enfermeros son la parte principal y pilar de las instituciones de salud,

a razén de que ellos son las estrategia de recursos humanos para el acceso

2



universal de la salud, desempafiando una atencion centrada-
inter/multidisciplinarios que se encargan de una amplia gama de servicios con
bases para garantizar la calidad, relevancia, cantidad de la laboral humanistica

de enfermeria(4).

La presente investigacion tiene como proposito determinar el sindrome de
Burnout en Internos de Enfermeria. Este estudio es descriptivo, cualitativo,
transversal y prospectivo; se usard una encuesta para la recoleccion de datos
sociodemogréaficos y manifestaciones clinicas, también se usara el test de
Maslach para verificar los niveles de dimensiones del sindrome de burnout; sin
embargo, para mejorar entendimiento, se clasificara en tres capitulos grandes,

la cuales son:

» Capitulo 1. Formulacion o planteamiento del problema, preguntas
investigativas, justificacion del trabajo, objetivo general y tres especificos

» Capitulo 2: antecedentes del estudio, marco tedrico, marco legal,
operacionalizacion de variables con su variable general

» Capitulo 3: Disefio de la investigacion, referencias realizadas en

Vancouver y anexos



CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El sindrome de burnout es considerado como uno de los mayores problemas
mentales, sociales y silenciosos que padece mas del 90% de
profesionales/estudiantes de la salud; por lo tanto, se la describe como la forma
inadecuada de afrontar las situaciones crénicas, la cual estan caracterizados por
rasgos como el agotamiento emocional, la despersonalizacion y el déficit de
desempefio personal, en consecuencia, se manifiesta por sintomas como el
cansancio fisico, debilidad, dolor de cuello, cefaleas o migrafias, ansiedad, llanto
sin aparente razon, saltarse las comidas por cumplir el trabajo, faltar a la jornada

de trabajo y mas.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud-afio 2017; este sindrome ha
demostrado presentarse en un 30% a 40% de los estudiantes de las carreras
meédicas, principalmente las de enfermeria y medicina, aumentando cuando ya
comienzan a tener un rol de responsabilidad mayor en la red de salud, como
hospitales, centros de salud, clinicas, quiere decir, lugares o instituciones donde
comienzan a realizar sus practicas preprofesionales; manifestando signos y

sintomas de, estrés, cansancio, llanto, desesperacion(b).

Estudio realizado en Europa, afio-2020; informa que, de 165 unidades de Ciudad
intensivos, la cual 120 de aquellas tienen internos de enfermeria, el 45% de ellos
presentaron niveles graves segun la puntuacion del sindrome de burnout,
expresaron que entre las exigencias estudiantiles, las horas de clases, la jornada
laboral ( en algunos casos son 12 horas o 24 horas dependiendo de la
institucion), en algunos casos son madres o padres y llegan a casa atenderlos,
son uno de muchos factores que influyen para poder padecer de dicho problema

mental(6).



En América latina segun Fatima Bambula & Gémez Ingrid -afio2019; el sindrome
de burnout, se presenta con mucha mas frecuencia y alin mas en paises que
tienen salud gratuita; situando Colombia y México con 25%, Brasil con 18%, por
altimo, se encuentra Argentina con 11%(7), viéndose reflejado en paises que
activaron el plan de contingencia por falta de recursos humanos ( personal de
salud), atribuyéndole un cargo adicional al interno de enfermeria para ser un

aporte al profesional encargado de esa éarea.

En Ecuador en el afio 2020 reporta que el sindrome de burnout en el interno se
presenta en un 65%, con valores alto de agotamiento 19.2%, cinismo 18.6%, la
ineficaz eficiencia académica con un 29.7%, cansancio emocional 30%,
despersonalizacion 10% y realizacién personal 12% con un factor asociado de
estrés estudiantil y laboral; presentando manifestaciones clinicas como el
entumecimiento de cuello, somnolencia, bajo rendimiento académico, no ingerir
alimentos necesarios para su nutricion, presentan también obesidad o
sobrepeso(8). Por lo tanto, la linea de investigacion del presente trabajo sera de
Salud Publica.

En el Hospital IESS ceibos se ha podido evidenciar que, a nivel académico, el
cansancio, el poco animo, los atrasos a sus guardias, el no entregar las tareas a
tiempo y dormir cuando estan en clases son unas de las muchas manifestaciones
gue ha reportan fisicamente/emocionalmente los internos. Se ha visualizado el
estrés que viven diariamente y que ha eso se le suma lo que viven diariamente
en su espacio personal; también se realiz6 unas pequefias preguntas al nivel
general a los internos, sobre si sienten entumecimiento en el cuello, dolor de
cabeza, distracciones faciles, ansiedad, insomnio en algunas veces o suefio,

ellos afirmaron que eso y mucho mas, esto se agrava cuando aplican presion.



PREGUNTAS DE INVESTIGACION

¢ Existe sindrome de Burnout en los Internos de Enfermeria, que laboran
en el hospital General del Norte de Guayaquil IESS los Ceibos, periodo
20227

¢, Cudles seran las condiciones sociodemogréaficas de los internos de
Enfermeria, que laboran en el hospital General del Norte de Guayaquil
IESS los Ceibos?

¢ Qué caracteristicas clinicas presentan los internos de Enfermeria por el

sindrome de burnout?

¢,Con gue dimensiones se valora el sindrome de burnout en los Internos

de Enfermeria?



JUSTIFICACION

La presente investigacion manifiesta la sostenibilidad de la gran cantidad de
internos padeciendo del sindrome de burnout, pero que no son diagnosticados
por el poco interés social, solo por ser aun estudiantes, porque aun hay el mal
perjuicio del “ser estudiante de la salud no es una carga mental y fisica”, por
ende, se esta en el pensamiento equivocado, a razon, que, desde el primer
momento en formar parte estudiantil de la carrera de la salud, ya es una carga

mental.

Varios estudios han comprobado que los internos de enfermeria, son una
poblacién vulnerable para desarrollar SB, debido a que son menoscabados,
comienzan a presentar afliccion y sufrir en silencio, también cuando los envian a
areas mas conflictivas como la UCI o emergencia porque ellos piensan que no

puede dar el 100% de sus funciones a causa de la inseguridad propia(6).

Al nivel estudiantil, esto ayudara a que los internos puedan reconocer facilmente
los sintomas que estan presentando y sin darse cuenta podria ocasionar alguna
consecuencia, como lo es el suicidio o una enfermedad mental ya persistente;
para que ellos acudan a un profesional y les preste un soporte emocional. Al nivel
profesional, aportara en ellos para que puedan tener empatia y entender lo que
cruza el interno de enfermeria e incluso no hace menos al estudiante que le

cuesta un poco mas que a otro adaptarse al ambiente nuevo.



OBJETIVOS
OBJETIVO GENERAL

v' Determinar la existencia del sindrome de Burnout en Internos de
Enfermeria, que Laboran en el hospital General del Norte de Guayaquil
IESS los Ceibos, periodo 2022

OBJETIVOS ESPECIFICOS

v’ Establecer las condiciones sociodemograficas de los internos de
Enfermeria, que laboran en el hospital General del Norte de Guayaquil
IESS los Ceibos

v" Identificar las manifestaciones clinicas del sindrome de burnout en los

internos de Enfermeria por el sindrome de burnout

v' Detallar las dimensiones del cuestionario de Maslach del sindrome de

burnout en los Internos de Enfermeria.



CAPITULO Il
FUNDAMENTACION CONCEPTUAL

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

Para la sustentacion de este proyecto, se ha hecho parte investigaciones que
respaldan el desarrollo de este.

Gutiérrez & Arias ( Espafia-2018); el sindrome de burnout es un padecimiento
critico, como lo es en el personal sanitario por el alto compromiso y
responsabilidad en el &mbito hospitalario, por eso, se aplico el inventario Maslach
en 140 internos de enfermeria, donde reportaron los siguientes estresores:
muerte, sufrimiento, incertidumbre, preparacion insuficiente, problemas entre el
personal interno y profesional; por ende, el 95% fue calificado por escala de
despersonalizacion, el 65.1% son mujeres, entre los 28 a 37 afos de edad(
37.2%)(9)

De acuerdo a Darawad, Hawafleh, Maharmeh (Jordania-2015); varios estudios
han comprobado la presion existente en preprofesionales de la salud (internos),
asi pues, el objetivo sera evaluar a existencia de agotamiento,
despersonalizacion en dichos trabajadores mediante al test Maslach; el
agotamiento emocional resulté en un 50% vy la despersonalizacién el otro
50%(10)

Otro trabajo de Hidalgo, Holguin y Mendoza (Ecuador-2020); establece que el
sindrome de burnout es un padecimiento que pone en riesgo la efectividad de
tratamiento en paciente ya que se ve afectado el personal de salud directo, por
eso, se aplico MBI (inventario de burnout maslach con el objetivo de determinar
los factores asociados de este sindrome a los estudiantes de internado en
enfermeria; resultando que el 79.4% presentaron despersonalizacion, 73.2%

agotamiento emocional y un 8.9% no se siente realizados personalmente(11)



Arias & Norefia ( Colombia- 2015); posterior a la aplicacion del test Maslach y
encuesta, se obtuvieron datos que el 96.9% son de sexo femenino, entre 34 a
45 afios de edad, solteros (50%), por otro lado, 31.25% tiene 2 hijos y asi
dependencia, también, laboran en 2 lugares distintos y con horarios rotativos
(mafiana/noche), viven en zonas rurales; se encuentran diagnosticados con
gastritis y estrés por carga laboral / personal, descansan menos de cuatro horas
(suefio diario), reportan clinica de rigidez muscular, ansiedad, dificultad para
concentrarse o de no dormirse, gripes frecuentes, consumo de alcohol o
sustancias energizantes; asi, viéndose afecta la dimensién por cansancio

emocional(6)

Segun Renddn, Peralta, Hernandez, Vargas (México-2020); desarrollar una
investigacion cientifica con el objetivo de identificar la prevalencia del sindrome
de burnout en el personal de enfermeria practicante cuando estan areas de
cuidados criticos y hospitalizaciéon, usando el cuestionario Maslach, donde el
82.2% tienen este sindrome, con afectaciones en las esferas del agotamiento
emocional (62.2%) por dobles trabajos, turnos, periodos de vacaciones, carga
laboral, despersonalizacion (57.8%) por el tipo de servicio, gusto, ingreso,
periodos de descanso, tipo de contrataciones, realizacion personal (40%) por
cargos, poco conocimiento del area donde se encuentran, ; el 80% fueron
hombres, tienen 3 trabajos( 47%)(12).
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2.2. MARCO CONCEPTUAL

SINDROME DE BURNOUT

En el afio 1974 Freudenberg usaba el término “quemado” para pacientes que
ingresaban a un centro meédico por abuso de sustancias toxicas por perdida de
motivacion, agotamiento, depresion y ansiedad, por eso, fue el primer cientifico

en colocar en literatura cientifica la palabra la frase “estar quemado”(9).

En 1976, Christina Maslach, analizO6 que este sindrome podria dar
exclusivamente a trabajadores que estén en zona de “ profesiones de ayuda”, o
sea, en personas que estén consecutivamente por largas horas en contacto con
pacientes, ocasionando estrés cronico, producido por la extenuacion y
distanciamiento emocional; Con esto, parte en 1981 la gran relevancia del
sindrome burnout definido por una pérdida gradual del sentimiento emocional
hacia cualquier persona y como consecuencia haya aislamiento o

deshumanizacion(13).

Después, por Leiter en el afio 1991, informdé que las caracterizaciones principales
de presentacién del “quemado” es por carecer de horarios fijos, contar con poco
apoyo econdmico y social, exigencia laboral, tenso y comprometedor, ademas,
logrando que dichos trabajadores se vuelvan menos sensibles a los problemas
exteriores, poco compresivos con el dolor ajeno, con un trato distanciado y

cinico(14).

De acuerdo con la clasificacion estadisticas internacional de enfermedades
(CIEL0), colocaron al sindrome de burnout en el afio 2019 como diagnostico
médico-psicoldgico con el Z73.0 (sindrome psicologico causado por cumulo de
circunstancias, como estrés cronico, agotamiento y falta de realizacion

personal)(15).
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MANIFESTACIONES CLINICAS

Crisis asmaticas, gripe frecuente, rigidez muscular, dolor de cuello, cefalea,
migrafia, dolor de espalda, alteraciones inmunoldgicas, ciclos menstruales
irregulares, ardor de estdbmago, nauseas, diarrea, palpitaciones, cambios de
humor, ansiedad, inseguridad, dificultad para concentrarse, suefio excesivo,
consumo excesivo de alcohol, consumo excesivo de energizantes, consumo de

farmacos, consumo excesivo de tabaco, soledad(16)

Dichos sintomas/ signos son esquematizados por cuatro niveles, comenzado por

leve, moderado, grave, extremo(17)

El burnout entiende tres dimensiones principales, que seria el agotamiento
emocional, despersonalizacion y falta de realizacion personal, estos son

definidos:
Despersonalizacion

v Trastorno psicoético que radica basicamente en sentimientos persistentes
o recurrentes de estar divido entre el funcionamiento del cuerpo y
procesos mentales de la vida propia

v Causas: Emocionalmente maltratado, abuso, muerte inesperada cercana

v Sintomatologia: sensacién de no coordinar funciones de cuerpo, mente,
sentimientos(18)

Falta de realizacion personal

v' Sentir que no ha alcanzado los objetivos personales, ambiciones,
esperanzas e incluso cuando se aplica todo un potencial para construir
una vida feliz(19)

Agotamiento emocional

v' Manifestaciones clinicas: falta de motivacion, olvidos consecutivos,
dificultad para concentrarse o pensar, cansancio fisico, molestia, no tener
autocontrol(20)

v’ Causas: excesos laborales, conflictos, responsabilidades, efectos

adversos(20)
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ETIOLOGIA

Proceso Burnout

llustracion 1: Proceso Burnout

Factores Crénicos

Variables Variables Sociales Va.riabiles
individuales (sexo, (apoyo) Orgqmzamonales
autoeficacia) (clima laboral,
reciprocidad)
Personal

Laboral

(Agotamiento) (Incompetencia)

Social

(Cinismo)

FASES

Existen diferentes fases para el desarrollo del burnout, pero las razones
principales estd, la fase Primaria o inicial ( comienzan con entusiasmo en el
trabajo y otras actividades a realizar), secundaria o estancamiento ( no cumple
con sus propias expectativas y hay una desvaloracion respecto a su servicio
prestado, donde se genera estrés psicosocial); seguido, en fase de Frustracion
( presenta sintomatologia de desilusion, desaliento, desanimo), pendultima, la

fase de apatia ( afrontamiento defensivo, quiere decir, tratar al usuario o paciente
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de forma distante, un objeto) y por ultimo, la fase de quemado ( colapso cognitivo,

ausentamos laborar y repercusion en la vida profesional / laboral)(21).
Al nivel cognitivo, se pueden distinguir como variables las siguientes:

v’ La presencia de factores organizacionales que dificultan que el empleado
haga su trabajo, por ejemplo, una falta constante de recursos.

v' Alinear las metas y valores del empleado con las metas y valores de la
organizacion. Si los objetivos no se alcanzan de forma constante, por
ejemplo, porque no son realistas, el éxito de la empresa genera decepcién
en la persona, lo que puede ser la base para el desarrollo del sindrome.

v Las falsas expectativas del empleado no se materializaron en la realidad
laboral. Esta situacion puede aumentar el estrés y la frustraciéon de una
persona, convirtiéndola en candidata a padecer el sindrome en las etapas
posteriores. La frustracion puede ser mayor cuanto mayor sea el nivel de
motivacion del empleado y su identificacion inicial con la tarea
encomendada.

v’ Bajo desafio, autonomia, control y retroalimentacion sobre los resultados,
asi como apoyo social de los colegas, que en ultima instancia permiten al
empleado desarrollar una sensacién de éxito profesional y una percepciéon
de autoeficacia (22).

En algunas referencias, indican que el estrés es el causante directo, sin
embargo, el estrés en si no causa agotamiento, pero una persona puede seguir
sobrellevandolo incluso en un entorno estresante si también siente que su trabajo
es significativo y valioso, si hay una justificacion racional para ello. Por otro lado,
el Burnout tiene caracteristicas muy especificas y se refiere no sélo al cansancio
y sobrecarga relacionados con el contenido del trabajo, sino también al contacto
interpersonal cercano y continuo, la despersonalizacién y la falta de motivacion.

trabajo por hacer (23).

TEST MASCLACH BURNOUT

Este cuestionario, test o inventario, esta constituido por 22 items en forma de
afirmaciones, sobre actitudes, sentimientos del profesional en su desgaste,
sirviendo para evaluar la frecuencia e intensidad o visualizar la existencia de qué

esta pasando por un proceso del trabajador quemado; cada item se identificara
14



desde 0 (nunca), 1 (casi nunca), 2 (algunas veces), 3(regularmente), 4 (bastante

veces), 5 (casi siempre), 6 (siempre)(24).

Los enunciados que pertenecen al agotamiento emocional es el numero 1, 2,
3,6,8,13,14,16,20(25)

La subescala de cansancio emocional, valorando la demanda laboral que existe

en el sistema de salud con una puntuacion maxima de 54(26)

Los enunciados que pertenecen a la despersonalizacion es el numero
5,10,11,15,22 (25)

La subescala de despersonalizacién valora el nivel o grado de actitudes

negativos y distanciamiento con una puntuacion maxima de 30(26)

Los enunciados que pertenecen a la realizacion personal es el numero
4,7,9,12,17,18,19,21 (25)

La subescala de realizacion personal valora mediante a 8 preguntas en formas

afirmativas la auto eficiencia en el trabajo con puntaje maximo de 48(26)

Niveles
Bajo Medio Alto
Agotamiento <18 19-26 >27
emocional
Despersonalizacion | <5 6-9 >10
Realizacion >40 34-39 <33
personal(12)

Autor: Rendon Militza, Peralta Sandra, Hernandez Eva, Hernandez Reyna, Vargas Maria, Favela Maria
Obtenido de la revista electronica enfermeria Global titulada Sindrome burnout en el personal de internos
en enfermeria

El resultado de este estudio se obtiene utilizando tres variables numéricas con
los siguientes valores de corte: CE baja, < 18, CE media 19-26 y CE alta, = 27;
PD baja, <5, PD media 6-9 y DP alta, 2 10 y RP baja, < 33, RP media 34-39 y
RP alta, = 40.

Las subescalas CE y DP muestran un mayor desgaste con puntuaciones mas

altas. RP funciona en la direccién opuesta, donde las puntuaciones bajas indican
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un mayor desgaste. Estas tres dimensiones tratan el agotamiento como una
variable continua (27)

Puede experimentarse en diferentes niveles, y aunque no existen puntos de
corte para la presencia o ausencia de burnout a nivel clinico, el sindrome se
define por puntuaciones altas en AE y DP y puntuaciones bajas en RP. En
nuestra opinién, la prevalencia del burnout es alta en al menos una de las tres
dimensiones.

El abordaje terapéutico de este sindrome se basa en la aplicaciéon de métodos
de tratamiento psicologico encaminados a restablecer la salud psicolégica de la
persona afectada; en intervenciones que se centran en técnicas de manejo del
estrés. A veces es necesaria una breve baja por enfermedad y, en algunos
casos, es necesario utilizar psicofarmacos. Los resultados obtenidos suelen ser
positivos, aunque dependen de las posibilidades de actuacion de los diferentes

factores de cada caso (28).

CONSECUENCIAS

Consecuencias psicolégicas:

Limitacién cognitiva (29)

Dificil concentrarse (29)

Ansiedad y/o depresién (29)

Dificultad para tomar decisiones (29)

Dificultad para conciliar el suefio (insomnio) (29)
Trastornos sexuales (29)

Trastornos afectivos (29)

N N N R VRN

Trastornos mentales como esquizofrenia o trastorno obsesivo-

compulsivo

<\

Mayor riesgo de fumar, alcoholismo o consumo de drogas (29)

v" Aumento significativo de los trastornos alimentarios como la obesidad, la
anorexia o la bulimia (29)

v' Deterioro de las relaciones personales, familiares, de amistad o

interpersonales (29)
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Consecuencias Fisicas:

v

Enfermedades cardiovasculares (hipertension, enfermedad arterial
coronaria, arritmias) (29)

Alteraciones dermatoldgicas (caida del cabello "alopecia”, dermatitis,
urticaria) (29)

Trastornos sexuales (29)

Enfermedades del sistema musculoesquelético (contracciones
musculares, mayor riesgo de dafio musculo-tendinoso, dolor crénico,
agravamiento de ciertas enfermedades como la artritis, mayor tendencia
a las convulsiones, tics nerviosos) (29)

Trastornos digestivos (diarrea, estrefliimiento, Glceras pépticas)

Cambios en el sistema inmunolégico (debilitamiento de la resistencia del
cuerpo a los patdégenos y, por tanto, mayor susceptibilidad a las
enfermedades infecciosas) (29)

Cambios en el sistema hormonal (hipertiroidismo, hipotiroidismo)

Dolor de cabeza o dolor de cabeza (29)
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2.3. MARCO LEGAL

Constitucion de larepublica del Ecuador

Articulo 32: La salud es un derecho de todos los individuos sin importar estatus
socioecondmico, entre ellos se encuentra vinculado otros derechos como a la
alimentacion, seguridad social, trabajo, cultura fisica, agua, educacion, ser parte
de programas, acciones de servicios en promocion/ prevencion de salud; aquello
esta basado en principios mundiales de universalidad, interculturalidad,

precaucion, bioética, eficacia/ eficiencia, solidaridad(30).
Ley Organica de la salud

Articulo 3: La salud es definida como la completa estabilidad fisica, mental y
social, no solamente por la falta de presentacion en enfermedades o afecciones
visibles; esto es un derecho indivisible, irrenunciable intransferible,

inalienable(31)

Esta ley establece que el Ministerio de Salud Publica debe establecer normas de
seguridad en ambientes de trabajo con mecanismo de control, regulacion,
vigilancia para procurar evitar accidentes o patologias ocupacionales y asi la

ausencia del trabajador(32)
Acuerdo Ministerial

Se aprueba y entra en vigencia el modelo de atencion integral en salud basado
con implementacion en la salud mental, siendo el primer acuerdo legal en

atencién primaria(33)
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CAPITULO Il
DISENO DE LA INVESTIGACION

La investigacion presente va dirigida los internos de enfermeria de la universidad
catdlica que laboran en el hospital general del norte de guayaquil. El nivel es de
indole mixto, quiere decir, cuali-cuantitativo ya que vamos a obtener edades,
namero de dependencia familiar, nUmero de comidas, signos y sintomas, sexo,
lugar de procedencia, dimensiones etc, incluso, método descriptivo porque se
trataremos de un fendmeno, a causa que nos centramos en algo; prospectivo
segun el tiempo (visién en que el material estudiado sera de valor para el futuro),
transversal segun los hechos (medicion de variables en una sola ocasion). Por
otro lado, se hizo parte a los 80 internos de enfermeria de la UCSG que laboran
en el hospital General del Norte de Guayaquil IESS los Ceibos, ya que toda la
poblacion contest6 y aceptd ser parte del trabajo. Ademas, en los criterios de
inclusion, estan los Internos de enfermeria del semestre A que hayan firmado
previamente el consentimiento informado de aceptacion para formar parte del
estudio y en los de exclusion, es todo lo contrario a lo anterior. De acuerdo, a las
técnicas y procedimientos para la recoleccién de datos aplicadas, se usé la
encuesta que nos servira para la obtencion de los datos sociodemogréficos y las
manifestaciones clinicas que estan presentando los internos de enfermeria, también, el
test de Maslach burnout(34) para conocer los niveles de las dimensiones del sindrome
de burnout. Asi mismo, las técnicas de procesamiento y analisis de datos, seran
procesados los datos y los graficos en el programa de Microsoft Excel. Por
altimo, el procedimiento para garantizar aspectos éticos en las investigaciones
con sujetos humano es el consentimiento informado, la cual firmaran
personalmente cada interno de enfermeria para asegurar la participacion del

estudiante en el estudio.
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VARIABLES GENERALES Y OPERACIONALIZACION

VARIABLE GENERAL: Sindrome de Burnout en Internos de Enfermeria

DIMENSION INDICADOR ESCALA

CARACTERISTICAS Edad 22-27
SOCIODEMOGRAFICAS 28-33
34-39
40-45

Sexo Femenino

Masculino

Lugar de procedencia Rural

Urbano

Estado Civil Casada(o)
Viudo (a)
Unido(a)
Soltera(o)
Divorciada(o)

Religiéon Ninguna
Catdlica
Mormon
Cristiana

Otras

¢ Tiene otro trabajo aparte Si

del internado? No

Cantidad de hijos(a) Ninguno
1
2
Mas de 3

Enfermedades preexistentes | Si
No
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Indica las enfermedades de | Si
base que tiene: gastritis, No
estrés, anemia, asma,
depresion
Vive en la misma ciudad que | -Si
realiza el internado -No
Numero de comidas por dia | Ninguna

1

2

3

Manifestaciones Crisis asmaticas Si No
clinicas Gripe frecuente Si No

Rigidez muscular Si No
Dolor de cuello Si No
Cefalea Si No
Migrafia Si No
Dolor de espalda Si No
Alteraciones inmunoldgicas | Si No
Ciclos menstruales Si No
irregulares
Ardor de estbmago Si No
Nauseas Si No
Diarrea Si No
Palpitaciones Si No
Cambios de humor Si No
Ansiedad Si No
Inseguridad Si No
Dificultad para concentrarse | Si No
Suefo excesivo Si No
Consumo excesivo de Si No

tabaco
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Consumo excesivo de Si No
energizantes
Consumo de farmacos Si No
Sentimientos de Soledad Si No
DIMENSIONES DEL Cansancio emocional, Bajo
SINDROME DE Medio
BURNOUT Alto
Despersonalizacion Bajo
Medio
Alto
Realizacion personal Bajo
Medio
Alto
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PRESENTACION DE RESULTADOS

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

Figura 1: Distribucion porcentual en relacién a la edad

40 a 45 anos 1,3%

34 a 39 anos 5,0%

28 a 33 afios 8,8%

22 a 27 afnos 85,0%

0,0% 20,0% 40,0% 60,0% 80,0% 100,0%

Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine

Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: Respecto a la edad de los internos de enfermeria UCSG que
cumplen su practicas preprofesionales en el hospital IESS los ceibos, oscila entre
los 22 a 27 afios, con un 85%, siendo asi la edad de riesgo ya que presentan
una dificultad de para manejar situaciones de estrés, causando en ellos inquietud

continua, ansiedad o distraccién(35).
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Figura 2: Distribucion porcentual en relacion al sexo

Masculino  11,3%

Femenino 88,8%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0% 70,0% 80,0% 90,0% 100,0%

Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine

Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: En relacion al sexo, el 88.75% resultd ser femenino, y el 11.25%
masculino; respaldada asi por la bibliografia que las mujeres son las que mas
pasan por factores estresantes y desarrollan alteraciones mentales a razon de
que ellas producen en mayor cantidad los receptores hormonales, como

hormona llamada
estrés(36).

corticotropina”, causando una respuesta elevada al
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Figura 3: Distribucion porcentual en relacion al lugar de procedencia

Urbano 50%
Rural 50%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine

Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: Segun el lugar de procedencia, el 50% pertenece a zonas
rurales y el otro 50% a urbana, siendo asi, la mitad de esta poblacién propensa
a tener mas estrés y desbhalances emocionales por la dificultad de movilizacién,

horas de viaje etc...
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Figura 4: Distribucion porcentual en relacion al estado Civil

Divorciado (a)

Unido(a) 5,0%

Viudo(a) 0,0%

Soltero(a) 87,5%

Casado(a) 7,5%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0% 70,0% 80,0% 90,0% 100,0%

Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine

Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: El estado civil de 87.50% de estudiantes, fue soltero(a),
colocando en un segundo lugar, con un 7.50% casados(a) y en tercero, union de
hecho, con un 5%; porque segun las referencias, el estado civil es una variable
que afecta o influye en el medio de cédmo manejar algun factor o momento de
estrés, tristeza, etc..., ya que piensa que si se tiene a alguien( novio, esposa),

es mucho mas manejable situaciones negativas porque no la pasan solos(37).
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Figura 5: Distribucion porcentual en relacién a la Religion

Otros 6,3%

Catoélica 53,8%

Cristiana 27,5%

Ninguna 12,5%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%

Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine

Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: A cerca de la religion, el 53.75% son catélicos(a), en efecto, es
una caracteristica que tienen los seres humanos para poder superar o manejar
situaciones dificiles, teniendo como esperanza en su creencia para llegar al

objetivo trazado; ademas, con un 27.50%, son cristianos(38).
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Figura 6: Distribucion porcentual en relacion al Trabajo aparte del
internado

No 80%

Si 20%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine

Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: El 80% no trabaja aparte del internado, sin embargo, el 20%
tiene otro trabajo, aparte de cumplir con sus préacticas-profesionales mensuales
y a causa de esto, tienen menos oportunidad de lograr descansar sus horas
debidas diariamente, de cumplir con sus actividades fisicas-mentales(39).
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Figura 7: Distribucion porcentual en relacion a la Cantidad de hijos

Masde 3 3%

2 4%
1 43%
Ninguno 51%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine

Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: Los datos recopilados a base de la encuesta en la cantidad de
personas que dependen del interno en enfermeria, resulté que el 51. % no tienen
a nadie a cargo, pero, el 43% tiene 1 persona a cargo (papa, mama, hijo/a),
presentando una carga personal y preocupacién sobreafiadida para el

trabajador.
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Figura 8: Distribucion porcentual en relacion a la existencia de
enfermedades preexistentes

No 75%

Si 25%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine

Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: Debido a que el 75% ha respondido que no tienen ninguna
enfermedad de base, se considera que no tienen peligro a ser susceptible a
poder contagiarse de otras patologias hospitalarias; sin embargo, el 25%, tiene
gastritis ( enfermedades tipica por estudiantes, ya que tienen muy poco tiempo
para cumplir con su debida alimentacion a las horas que se debe consumir los
alimentos), asma, estrés ( alteracibn mental por la sobrecarga laboral-

estudiantil), anemia ( debido a la calidad en los alimentos consumidos)(40).

30



Figura 9: Distribucion porcentual en relacién a las Enfermedades
Preexistentes

Estrés 41,3%

Anemia 6,3%

Depresion  1,3%

Asma 2,5%
Gastritis 48,8%
0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%

Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine
Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: De acuerdo a esta figura, el 48% seria gastritis, porque no
tienen el nimero de comida debidas y tampoco al horario respectivo, seguido,
con un 41% el estrés, 6% anemia, 1% depresion. Siendo asi, unas de las
enfermedades mas consecutivas en los estudiantes de la salud la gastritis,
porque ellos presentan estrés, cansancio excesivo, algunos son de otras
provincias y no les alcanza el tiempo de alimentarse mientras viajan a la guardia,

tampoco tienen suficiente dinero que cubra el gasto completo etc(41).
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Figura 10: Distribucion porcentual en relacién de si vive en la misma
ciudad en la cual cumple su internado

No 15%

Si 85%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine
Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: Asi mismo, el 85% si vive en la misma ciudad que hace el

internado, ya sea alquilando o conviviendo con sus familiares de segunda linea

(tias, primas, sobrinas(0)), en cambio, el 15% no vive en la misma ciudad, siendo

un gran factor de agotamiento fisico que se ve repercutido en lo mental(42).
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Figura 11: Distribucion porcentual en relacién al NOmero de comidas al

dia
Ninguna
3 48,8%
2 37,5%
1 13,8%
0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%

Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine

Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: El 48% tenga sus tres comidas diarias, que normalmente se
ingiere para mantener su estilo de vida saludable, sin embargo, el 37%, ingieren
alimentos 2 veces al dia por el poco tiempo, baja situacibn econdémica. De
acuerdo a diferentes bibliografias, los habitos alimenticios son la primera causa
para que los estudiantes de la salud desarrollen algun tipo de patologia en su
estdmago, sistema inmune, aumente el suefio, menos energia y por ende hace

gue comience el origen de un estrés(43).
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MANIFESTACIONES CLINICAS

Figura 12: Distribucion porcentual en relacién a los Signos que presentan
los estudiantes por el sindrome de Burnout
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Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine

Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: Por otro lado, las manifestaciones clinicas que presentan los
internos de enfermeria, con un 100%, la dificultad de concentrarse y el suefio
excesivo fueron los signos y sintomas predominantes, asi, con un 70%, el dolor
de cuello y gripes frecuentes, son otras manifestaciones que mas se presentaron

en esta poblacion.
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Figura 13: Distribucion porcentual en relacion a los Sintomas que

presentan los estudiantes por el sindrome de Burnout

Soledad  1,3%
Dificultad para concentrarse 100%
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Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine
Seleccionado de: encuesta online

Interpretaciones: De acuerdo a los sintomas que expresan los estudiantes
sentir a causa del sindrome de burnout, estd la dificultad para concentrarse
(100%), ardor del estbmago (40%), dolor de espalda (82.5%), cefalea (88.8%),
dolor de cuello (88.8%), migrafa (12.5%), soledad (1.3%).
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DIMENSIONES DEL SINDROME BURNOUT

Figura 14: Distribucion porcentual en relacién a las Dimensiones

afectados del sindrome burnout en los internos de enfermeria
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Autores: Molina Vélez Abraham Jonatahan & Arambulo Saltos Selena Katherine

Seleccionado de: encuesta online

Interpretacion: En esta figura, las dimensiones que mas se afectaron en los
internos de enfermeria que rotan en el hospital ceibos, con un 77.5%, el
agotamiento emocional (sin &nimos para trabajar, fatigado al levantarse para
laborar, desgaste, sentir estrés al trabajar con los pacientes, estar en el limite de
las situaciones) en un nivel medio, o sea, entre una puntuacion de 19 a 26,

presentandose en 62 internos.
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DISCUSION

Gastelo, Rojas, Diaz, Maldonado (Peru-2018), presentd que el 28% de su
poblacion de internos en enfermeria tienen sindrome de burnout(44). Roth &
Pinto(Bolivia-2019), utilizé una muestra de 122 estudiantes, los cuales el 88%
tiene el sindrome del trabajador quemado(45). Aunque en las tres
investigaciones haya igualdad, referente a la existencia de sindrome de burnout
en los internos, los porcentajes de existencia varian, ya que en el presente
trabajo hubo el 100% de los 80 estudiantes, independientemente del nivel o

dimensiones alteradas.

Rio, Perezagua, Vidal (Espafia-2016), en dicha poblacion los datos
sociodemograficos, respecto a edad esta entre los 24-32 afios (91%), de zona
rural (60%), sexo masculino (53%), con una conviviente y un hijo, el 78%
contesto que no tienen una religion, 85% con enfermedades de base(46). Rios,
Carrillo, Sabuco (Colombia-2014), coloca sus estudiados entre la edad de 22 a
28 afios, 73% zona urbana, sin importar el sexo ya que estuvo 50/50, de religién
evangélica y catdlica (50/50), el 90% tiene dos trabajos (incluido el internado),
tienen 2 hijos(a)(47). De igual modo, las edades en el contenido bibliogréafico de
estas investigaciones, se encontr6 una igualdad en la edad, porgue oscilan entre
los 22 a 27 afos (85%), pero no concuerda con el sexo, ya que acé prevalecio
mas el femenino, sin importancia las zonas de procedencias, religion catdlica(o),
no tienen enfermedades en la gran mayoria, tampoco trabajan aparte del
internado, viven dentro de la ciudad que cumplen sus practicas, no tienen a cargo

ninguna persona.

Carrillo, Gbmez, Monteros ( Argentina-2017), conceptualiza al sindrome burnout
como una respuesta secundaria-negativa al estrés laboral crénico, que aparece
tipicamente cuando hayan un desbalance en los tres componentes de la
persona, que es la despersonalizacion, agotamiento emocional y déficit en la
realizacion personal(48). Granados & Cedillo (Guatemala-2018), coincide que en
origen de este sindrome es por algo exdégeno (externo) y acumulativo, mas adn
si estos trabajadores tienen consecutivo contacto con tratar directamente a

personas diariamente(49). En cambio, en este proyecto se logré afadir que la
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gran mayoria de organizaciones de salud acreditan que esta patologia se asocia
principalmente a dos componentes de entorno (externo e interno), que seria
laboral y personal a causa de que, si no hay un balance entre estas dos
actividades normales se afectan las distintas dimensiones como lo es la

emocional, personalizacion y realizacion personal.

Gutiérrez, Celis, Moreno, Farias, Suarez (México-2016), define al sindrome de
burnout como un trastorno hospitalario y que segun la OMS es catalogado como
riesgo laboral, por ende, el objetivo es conocer las manifestaciones clinicas
tipicas en esta alteracion mental; siendo asi, la negacion (no acepta que tiene un
problema), aislamiento (alejarse de su entorno), ansiedad( sensacion que algo
va a suceder), miedo ( temor a acudir al trabajo), ira ( perder el control y causar
disgusto a comparfieros o viceversa), fuga, adicciones( consumo de sustancias),
cambios de personalidad, culpabilidad, pérdida de memoria, abandono(50). Sin
embargo, Gallego & Rios (Espafa-2015), informa que es importante clasificar
los sintomas por, psicomaticos (fatiga, problemas de suefio, nauseas),
conductuales (abuso de drogas, comportamientos),
emocionales(distanciamiento), defensivos(negacion)(51). Por el contrario, se
logré averiguar que la clinica que mas presentan los internos, es 100%, la
dificultad de concentrarse y el suefio excesivo (76%), el dolor de cuello (88%) y
gripes frecuentes (75%).

Balvin y Quispe ( Perd-2022), entablan el objetivo de determinar las dimensiones
alteradas por el sindrome de burnout en internos de enfermeria en tiempos de
pandemia, colocan en primer lugar al agotamiento emocional en nivel
moderado(70%), seguido de la despersonalizacion en nivel bajo(21.3%)(52). No
obstante, Felipa ( Cuba-2015), observé que el agotamiento emocional volvié a
presentarse como el mas afectado, con un nivel alto ( 53.2%), nivel bajo de
despersonalizacion ( 40.3%) y nivel alto en realizacion personal ( 62.3%)(53).
Por otro lado, en la aplicacién del test Maslach en los internos de la UCSG que
se encuentran rotando en el Hospital IESS Los Ceibos, el 87.5% mostro

agotamiento emocional con un nivel medio
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CONCLUSION

v En mas de la mitad de los internos de enfermeria se verifico la existencia
del sindrome de Burnout, siendo la dimension del agotamiento emocional

la mas afectada en nivel medio.

v" De acuerdo a las condiciones sociodemograficas, la edad oscila entre los
22 a 27 anos de edad, la mitad es de zona rural y zona urbana, sexo
femenino, solteras, de religion catdlica, no tienen ninguna enfermedad de
base, pero un porcentaje de esa poblacién contestaron que si tienen
patologias preexistentes como anemia, asma, estrés, gastritis; también,
la mayoria de los estudiantes si cumplen con su tres comidas diarias, no
trabajan aparte del internado, viven en la misma ciudad que laboran, no

tienen personas a cargo.

v Por otro lado, las manifestaciones clinicas del sindrome de burnout en los
internos de Enfermeria por el sindrome de burnout, se presentan mas la
dificultad de concentrarse, el suefio excesivo, dolor de cuello, gripes

frecuentes, cefalea, alteraciones inmunoldgicas, ardor en el estbmago

v' También, las dimensiones afectadas los Internos de Enfermeria por el
sindrome de burnout, segun el test Maslach, el agotamiento emocional
resultd ser el que mas se vio alterado (sin &nimos para trabajar, fatigado
al levantarse para laborar, desgaste, sentir estrés al trabajar con los
pacientes, estar en el limite de las situaciones), en un nivel medio, o sea,

entre una puntuacion de 19 a 26.
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RECOMENDACIONES

A nivel institucional, podrian ofrecer asesoria psicolégica a los internos de
enfermeria antes, durante dure su afio de practicas preprofesionales y que estas
no se crucen con los horarios laborales e incluso los de clases, para que asi haya

un balance.

También la universidad podria sumarle a la clinica que se encuentra en la
institucion, personal de nutricién para que asi asistan los estudiantes a la hora

gue ellos tengan disponibles, claramente en horario laboral de la clinica.

Los internos de enfermeria deberian llevar una dieta saludable y aprovechar que
en la universidad hay gym que tienen descuentos para estudiantes de las UCSG,
ya que el deporte o alguna actividad extra que le guste al estudiante para
distraerse y salir de lo cotidiano también que en la misma facultad se tienen
comparieros de ultimo cursos (ya por culminar la carrera de nutricion) y se les
puede consultar de los alimentos debidos para ingerir. Aqui incluye el cambio de
los alimentos, consumo de agua, evitar el consumo de energizantes, cafeina ya

gue estos dos ultimos aumentan el estrés y nerviosismo.

Respecto a las tareas, pueden realizar un cronograma semanal donde podran
llevar mas control de las cosas que deben hacer o cumplir diariamente para asi
disminuir la carga estudiantil, y asi, tener tiempo para ambas cosas (casa y

estudios).
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ANEXOS

APROBACION DEL ANTEPROYECTO POR PARTE DE LA
DIRECTORA DE LA CARRERA DE ENFERMERIA

4

UNIVERSIDAD CATOLICA
DE SANTIAGO DE GUAYAQUIL

CIENCIAS MEDICAS

CARRERAS:
Medicina
Cdontologia
Enfermeria
MNutricidn, Dhetética v Estética
Terapia Fisica

>CQR COhPARILA

COTZCMHA 150 80012015
eeess——— CERTIFICADA

Zertificado No EC 5G 2001800204,

Telf.: 3804600
Ext. 1801-1802
www.ucsg.eduec
Apartado 09-01-4671
Guayaquil-Ecuador

i

Guayaquil, 01 marzo del 2023

Senoritas:

ARAMBULO SALTOS SELENA KATHERINE.

MOLINA VELEZ ABRAHAM JONATHAN.

Estudiantes de la Carrera de Enfermeria
Universidad Catdlica de Santiago de Guayaquil

De mis consideraciones:

Reciban un cordial saludo de parte de la Direccion de la Carrera de Enfermeria, a la vez
comunico a ustedes que su tema presentado: “Sindrome de Burnout en Internos de
Enfermeria, que laboran en el hospital General del Norte de Guayaquil IESS

los Ceibos, periodo 2022.", ha sido aprobado por la Comisién Académica de la Camera,
su tutora asignada es la Lic. Elizabeth Mite.

Me despido deseandoles éxito en la realizacion de su trabajo de titulacién.

Atentamente,

Lcda. Angela Mendoza Vinces
Directora de la Carrera de Enfermeria
Universidad Catélica de Santiago de Guayaquil

Cc: Archivo
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PERMISO PARA LA APLICACION DE ENCUESTA A INTERNOS
DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD CATOLICA SANTIAGO

&

UNIVERSIDAD CATOLICA
DE SANTIAGO DE GUAYAQUIL

CIENCIAS MEDICAS

CARRERAS:
Medicina
Enfermeria
Odontologia
Nutrician y Dietética
Fisioterapia

DE GUAYAQUIL

DFCM-175-2023
Guayaquil, 03 de mayo def 2023

Senores

Selena Katherine Arambuilo Saltos
Abraham Jonathan Molina Velez
Estudiantes de la Carrera de Enfermeria
Facuiltad de Clencias Médicas

Ciudad

De mis consideraciones:

Reciban un cordial saludo. Pongo en vuestro
conocimiento que el Sr. Rector ha autorizado su peticion
de realizar la encuesta on line a los estudiantes internos de
la Carrera de Enfermeria de la FCM de la UGSG,
informacion que servira para la elaboracion de su trabajo
de ttulacion denominado. “Sindrome De Burmnout en
Internos de Enfermeria en el Hospital General Del Norte
De Guayaquil Los Ceibos, En El Periodo 2022°.

Particular que comunico para los fines pertinentes.

Atentamente,
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4

UNIVERSIDAD CATOLICA

DE SANTIAGO DE GUAYAQUIL

F A C U L T A D

CIENCIAS MEDICAS

ENCUESTA

TEMA: Sindrome de Burnout en Internos de Enfermeria, que Laboran en el

hospital General del Norte de Guayaquil lees los Ceibos, periodo 2022

Objetivo: Obtener informacion respecto a las caracteristicas sociodemogréficas

de los Internos de Enfermeria

Instrucciones:

hy,n

» Colocar una “x” o un “v~*“en el recuadro vacio de lado a la respuesta

A) Edad B) Lugar de procedencia

*22-27 [ *28-3301 *Rural [

*34-39 [ *Mayor a 40 afios [ | *Urbano [J

C)Sexo D)Estado civil

*Femenino [ *Masculino [ *Casado(a) [ *Soltero(a)J]
*Viudo(a) *Unido(a) O
*Divorciado(a) [

E) Religién F) ¢ Trabaja aparte del internado

*Ninguna [ *Cristiana | *Si] *No [

*Catolica [ *Otros [

G)Cantidad de dependencia H) ¢Tiene enfermedades

*Ninguno [ *1 O

2 O *Mas de 3 [

preexistentes?

*Sild *No O

) ¢ Cuales serian esas enfermedades
preexistentes?

J) ¢Vive en la misma ciudad que
hace el internado?
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*GastritilC] *Depresion]

*Asma [ *Anemia[]

*Estrés O

*Si[] *No [

K) Nimero de comidas por dia
10 x2 O

*30] *ninguna [

L) ¢Eres padre o madre?
*Si
*Nd
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MANIFESTACIONES CLINICAS

Sl

NO

Crisis asmaticas

Gripe frecuente

Rigidez muscular

Dolor de cuello

Cefalea

Migrafia

Dolor de espalda

Alteraciones inmunoldgicas

Ciclos menstruales irregulares

Ardor de estbmago

Nauseas

Diarrea

Palpitaciones

Cambios de humor

Ansiedad

Inseguridad

Dificultad para concentrarse

Suefio excesivo

Consumo excesivo de alcohol

Consumo excesivo de energizantes

Consumo de farmacos

Consumo excesivo de tabaco

Soledad
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Nunca | Casi | Algunas | Regularmente | Bastantes | Casi siempre
TEST MASLACH nunca | veces veces siempre
BURNOUT 0 1 2 3 4 5 6
Me siento

emocionalmente
agotado por mi
trabajo(34)

Me siento cansado al
final de la jornada de
trabajo(34)

Me siento fatigado
cuando me levanto por
la mafiana y tengo que
enfrentarme a otro dia
de trabajo(34)

Facilmente comprenso
como se sienten las
personas que tengo
(34)que atender(34)

Creo que trato a algunas
personas como si fueran
objetos

(34)impersonales(34)

Trabajar todo el dia con
personas es realmente

estresante para mi(34)

Trato con mucha
efectividad los
problemas de las

personas(34)
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Siento que me trabajo
me esta

desgastando(34)

Siento que estoy
influyendo positivamente
en la vida de los demas

con mi trabajo(34)

Me he vuelto insensible
con la gente desde que
ejerzo esta

ocupacion(34)

Me preocupa el hecho
de que este trabajo me
esté endureciendo

emocionalmente(34)

Me siento muy

energético (34)

Me siento frustrado por
mi trabajo(34)

Siento que estoy
trabajando
demasiado(34)

No me preocupa
realmente lo que ocurre
a algunas personas a

las que doy servicio(34)

Trabajar directamente
con personas me

produce estrés(34)

Facilmente puede crear
un clima agradable en
mi trabajo(34)
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Me siento estimulado
después de trabajar en
contacto con

personas(34)

He conseguido muchas
cosas valiosas en este
trabajo(34)

Me siento como si
estuviera al limite de mis
posibilidades(34)

En mi trabajo, trato los
problemas emocionales

con mucha calma(34)

Creo que las personas a
quienes atiendo me
culpan de sus
problemas(34)
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