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RESUMEN 
 

La actual investigación tuvo como finalidad definir si existe relación entre 

inteligencia emocional y el síndrome de burnout en egresados de estomatología de 

la Universidad Alas Peruanas – 2021. Diseñandose un estudio no experimental, 

descriptivo, transversal, prospectivo y correlacional. La muestra fue 90 egresados 

de Estomatología de ambos sexos. En los resultados el nivel de inteligencia 

emocional exhibió un elevado porcentaje de 53,3% en el nivel de inteligencia 

emocional promedio. Mientras que la prevalencia del síndrome de burnout exhibió 

un elevado porcentaje de 80,0% en prevalencia media. En contexto a la relación 

entre inteligencia emocional y cansancio emocional presentó un valor  (p=0,829). 

En referencia a la relación entre inteligencia emocional y la despersonalización 

presentó un valor (p=0,000). En contexto a la relación entre inteligencia emocional 

y relación personal presentó un valor (p=0,000). Seguidamente según chi cuadrado 

observamos (p <0,05). Concluyendo que existe relación estadísticamente 

significativa entre inteligencia emocional y el síndrome de burnout en egresados de 

estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021. 

 

Palabras clave: Inteligencia emocional, Burnout, estomatología. 
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ABSTRACT 
 

The current research aimed to define if there is a relationship between emotional 

intelligence and burnout syndrome in stomatology graduates from Alas Peruanas 

University - 2021. Designing a non-experimental, descriptive, cross-sectional, 

prospective, and correlational study. The sample consisted of 90 Stomatology 

graduates of both sexes. In the results, the level of emotional intelligence exhibited 

a high percentage of 53.3% in the average level of emotional intelligence. While the 

prevalence of burnout syndrome exhibited a high percentage of 80.0% in average 

prevalence. In context to the relationship between emotional intelligence and 

emotional exhaustion, it presented a value (p=0.829). In reference to the 

relationship between emotional intelligence and depersonalization, it presented a 

value (p=0.000). In context to the relationship between emotional intelligence and 

personal relationship, it presented a value (p=0.000). Then according to chi square 

we observed (p <0.05). Concluding that there is a statistically significant relationship 

between emotional intelligence and burnout syndrome in stomatology graduates 

from Alas Peruanas University - 2021. 

 

Keywords: Emotional intelligence, Burnout, stomatology
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INTRODUCCIÓN 

 

En el mundo en desarrollo y en constante cambio, el secreto del éxito que es 

aceptado por los expertos no solo para tener conocimiento y experiencia, sino 

también es por poder aprovechar la inteligencia emocional y poder manipular a las 

personas en el lugar de trabajo y alrededor de ellos. Los estudios sobre inteligencia 

emocional han ido en aumento en los últimos años tras concluir que el uso de las 

emociones es importante para tener éxito en la vida laboral. En la vida rápida y 

agotadora de la era moderna, las personas se encuentran en relaciones complejas 

y enfrentan problemas para expresar sus sentimientos. En este caso, la felicidad 

de los individuos sólo puede lograrse alcanzando la realización en términos 

espirituales y emocionales. El uso de habilidades de inteligencia emocional ayuda 

a los individuos y a la comunidad a aumentar el poder de comunicación y, en este 

caso, a hacer más felices a los individuos. Las habilidades de alta inteligencia 

emocional también afectan la vida profesional, lo que permite a las personas 

comunicarse de manera efectiva con sus colegas y tener habilidades de gestión 

efectivas que contribuye a su éxito en la vida laboral. Por lo cual, el camino hacia 

la formación odontológica es una tarea estresante y los estudios han indicado que 

los cirujanos dentistas tienen tasas de agotamiento altas, es por ello por lo que si 

demuestran una alta inteligencia emocional pueden hacer frente a emociones 

negativas como el agotamiento, el estrés y la ira. Por otro lado, un bajo nivel de 

inteligencia emocional tiene más probabilidades de experimentar síndrome de 

burnout al trabajar debido a un bajo nivel de motivación interna. 

 

El burnout, que se compone de tres pasos que son agotamiento emocional, 

desensibilización y disminución del rendimiento personal hace que las personas 

sobre todo los cirujanos dentistas se sientan inadecuados en sus relaciones de 

trabajo y sociales con su entorno, sugiriendo que las personas que demuestran un 

comportamiento proactivo en situaciones difíciles en el lugar de trabajo, tendrán la 

capacidad de hacer frente a condiciones difíciles que afecta los niveles de 

agotamiento y tienen menos probabilidades de agotarse. 
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CAPÍTULO I 

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 
 

 

1.1. Descripción de la realidad problemática 

Durante los últimos años se viene teniendo en referencia las emociones, ya que 

estas desempeñan un rol transcendental en nuestras vidas, siendo que a través de 

ellas se preservan las relaciones interpersonales, en diversos contextos que se 

presentan; además de presentar un creciente interés en el ámbito laboral del 

individuo, y, como es que se desenvuelve y reacciona también en el ámbito social.  

Por lo cual la habilidad de poder manejar, registrar y gestionar las emociones, se le 

denomina inteligencia emocional; que a nivel de Instituciones públicas y privadas 

ayuda a que sea un constituyente influyente estrechamente en la efectividad, 

liderazgo, trabajo en grupo y desempeño laboral; teniendo en referencia que las 

personas que consiguen obtener una inteligencia emocional son mayormente 

exitosas en referente a resolver problemáticas, y así también, el desarrollo, 

ejecución de actividades, desenvolvimiento del desempeño y la facultad de registar 

los sentimientos en uno mismo como en otras personas; todo ello gracias a la 

maniobra de las emociones en los trabajadores y a la exhibición efectiva de estas, 

haciendo positivo los resultados de la organización y la garantía en el ámbito 

profesional laboral. 

Por otro lado, el estrés es una angustia global, por ello, la Organización Mundial de 

la Salud (OMS) a apreciado desde 1995 designarlo una epidemia globalizada. En 

la transformación de las investigaciones sobre el estrés, resaltaron acusaciones 

sobre el Síndrome de Burnout, definiéndose como Síndrome, donde el trabajador 

presenta insatisfacción por sus labores. Donde el Síndrome de burnout fue 

reconocida como un peligro ocupacional para las profesiones que laboran en la 

salud, educación y las prestaciones humanas, es decir, afectando esencialmente a 

expertos del ámbito de servicios o cuidadores, estando en cercanía directa con los 

usuarios. 
 

 



13 

 

Los dentistas forman parte de una profesión que se caracteriza por exhibir un 

extenso horario laboral y ostentar una proximidad directa y cotidiana con los 

pacientes, quienes diversas veces suelen tensionarse y ansiosos por el abordaje al 

que se sujetan, pues subsiste la conjetura de que el abordaje dental genera 

padecimientos. 
 

El Síndrome de burnout es una fase de desgaste mental, emocional y físico que se 

exhibe como resultante de demandas agobiantes, estrés grave o insatisfacción 

laboral, es por ello que los expertos en ciencias de la salud debido a las presiones 

que ejerce la profesión, denotan consecuencias como del estrés laboral. 
 

No obstante, el estudio de la inteligencia emocional es transcendental desde un 

punto de vista teórico, pues los índices investigados son fundamentales de apreciar 

para crear programas educacionales referidos  a la creación integral del alumnado. 

Desde el contexto práctico, las destrezas para confrontar las presiones académicas 

no solo optimizan la estrategia para confrontar el estrés, sino también su calidad de 

vida general, lo que abarca apropiadamente interacciones sociales. Asimismo, en 

nuestro país los egresados requieren experimentar y practicar con elementos 

dentales que son sustento primordial para la carrera; sin embargo, los cursos 

clínicos exponen a los estudiantes al desafío adicional de tratar con pacientes con 

diferentes personalidades. Las habilidades de los estudiantes para comprender, 

comunicar y convencer el problema y las expectativas del paciente son habilidades 

cruciales para un mejor desempeño en los cursos clínicos. Es por ello que diversos 

investigadores opinan que la inteligencia emocional mejora la destreza de 

razonamiento, trabajar bajo presión, la toma de decisiones y afrontar los niveles de 

estrés (Síndrome de Burnout), no obstante, no todos los egresados pueden 

desarrollar este tipo de inteligencia convirtiéndose en una problemática latente en 

las carreras demandantes como son las ciencias de la salud. Frente a lo explicado 

se determinó si existe relación entre inteligencia emocional y el síndrome de 

burnout en egresados de estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021. 
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1.2. Formulación del problema 

 

1.2.1. Problema principal  

¿Existe relación entre inteligencia emocional y el síndrome de burnout en 

egresados de estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021? 

 
 

1.2.2. Problemas específicos 

¿Cuál es el nivel de inteligencia emocional en egresados de estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021? 

 

¿Cuál es la prevalencia del síndrome de burnout en egresados de estomatología 

de la Universidad Alas Peruanas – 2021? 

 

¿Existe relación entre inteligencia emocional y el cansancio emocional en 

egresados de estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021? 

 
 

¿Existe relación entre inteligencia emocional y la despersonalización en egresados 

de estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021? 

 

¿Existe relación entre inteligencia emocional y relación personal en egresados de 

estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021? 
 

 

1.3. Objetivos de la investigación 

1.3.1. Objetivo principal 

Determinar si existe relación entre inteligencia emocional y el síndrome de burnout 

en egresados de estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021. 

 
 

1.3.2. Objetivos específicos 

 

Determinar el nivel de inteligencia emocional en egresados de estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021. 

 

Determinar la prevalencia del síndrome de burnout en egresados de estomatología 

de la Universidad Alas Peruanas – 2021. 
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Determinar si existe relación entre inteligencia emocional y el cansancio emocional 

en egresados de estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021. 

 

Determinar si existe relación entre inteligencia emocional y la despersonalización 

en egresados de estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021. 

 

Determinar si existe relación entre inteligencia emocional y relación personal en 

egresados de estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021. 
 
 

 

1.4. Justificación de la investigación 

Teórica; referida a conceptos actuales de estudios previos donde estuvo 

estructurado los conceptos de las variables a investigar, subsistiendo asociación 

positiva o negativa que pueden tener la inteligencia emocional y Síndrome de 

burnout en egresados de estomatología. 

Práctica; porque identificó las dimensiones de la inteligencia emocional en cada 

estudiante, y comprobó si se asocia con el Síndrome de burnout reflejado en la vida 

laboral y social de cada participante del estudio. 

           Metodológica referido a escasas investigaciones aplicados sobre el tema en 

nuestra facultad, siendo transcendental ejecutar esta tesis que dispuso como 

sustento teórico para futuros estudios en nuestro país. 

Social, donde estuvieron beneficiados los alumnos, egresados que pertenecen a 

dicha institución, ostentando una visión diferente sobre las variables estudiadas 

respectivamente.  

1.4.1. Importancia de la investigación 

Teórica, generando conocimientos nuevos que favoreció a perfeccionar en nuestro 

ámbito odontológico, porque tendremos noción de la influencia de la inteligencia de 

manera  positiva o negativa y niveles del Síndrome de burnout que pueden 

desarrollar los egresados. 
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Presentó importancia clínica porque nos permitió reforzar en el egresado ámbitos 

poco explorados en ellos, que les ayudó a mejorar como persona y como 

profesional de salud.  

1.4.2. Viabilidad de la investigación 
 

Esta viabilidad se centró en los recursos técnicos disponibles para la organización 

del estudio. La viabilidad técnica también implicó la evaluación del hardware, el 

software y otros requisitos técnicos del sistema.  

 

La viabilidad generalmente implica un análisis de costos/beneficios del proyecto, 

que ayudó al investigador a determinó si es factible, el costo y los beneficios 

asociados con un estudio antes de que se asignen los recursos financieros.  
 

1.5. Limitaciones de estudio 
 

 

Exhibió limitantes en la evaluación vivencial de la ficha de recolección de datos 

referido a la coyuntura social que afrontamos por los tiempos del COVID -19 en 

nuestro país y el mundo, del cual se tiene que mantener una distancia social con 

otros individuos respectivamente. 
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CAPÍTULO II 

 MARCO TEÓRICO 
 

2.1. Antecedentes de la investigación 
 

2.1.2. Antecedentes internacionales  
 

Kumar Y. (2018) India; efectuó un artículo cuya finalidad fue evaluar la recurrencia 

y factores de peligro asociados del Síndrome de Burnout en alumnado dental en un 

colegio en Kerala. La metodología fue descriptiva y transversal. En los resultados 

el alumnado fue moderados en agotamiento emocional (39,6%), cinismo (46,5%) y 

eficiencia profesional (78,6%). Un 16,4% y 2,5% de alumnados refiriendo Síndrome 

de Burnout bidimensional y tridimensional. Concluyéndose que el Burnout presenta 

una recurrencia inferior en el alumnado de Kerala.1 

 

Shaikh H. (2020) Arabia Saudita; realizó un estudio cuyo objetivo fue evaluar el 

Síndrome de Burnout entre alumnado de estomatología y asemejar y asociativa 

entre Burnout con la etariedad y años de estudio. La metodología fue descriptiva 

con 125 estudiantes. Exhibiendo resultados en referencia al Síndrome de Burnout, 

12% nunca ostentó emocionalmente cansado por sus estudios, 30% se sintió 

agotado. El 24% estuvo cansado una vez por semana. Aprender o concurrir a 

clases es obligación para 19% del alumnado, 24% lo fue una vez a la semana y 5% 

del alumnado todos los días. Un 14% del alumnado nunca se sintieron agotados 

por sus estudios, pero el 25,6% sintió una vez a la semana y 3% de los estudiantes 

lo sintió todos los días. La despersonalización visualiza un 29,6% que nunca se 

interesaron mínimamente por estudiar posterior a matricularse, 45,6% del 

alumnado nunca dudó del provecho de sus estudios, 3,2% dudosos todos los días. 

Concluyendo que al agotarse emocionalmente incremento de edad y año de 

estudio, entre la totalidad del alumnado de segundo año exhibieron valores 

elevados de despersonalización y realización personal minimizada y agotamiento 

entre el alumnado fue inferior.2 

 

Partido B, Owen J. (2020) EE.UU; desarrollo una investigación cuya finalidad fue 

corroborar si existen relaciones entre la inteligencia emocional, el estrés y los 

niveles de burnout entre alumnado de pregrado de odontología. La metodología fue 

transversal cuantitativo. Exhibiendo resultados se utilizaron las respuestas de 57 
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participantes (tasa de respuesta = 93,3%). Concluyendo que se encontró que los 

subcomponentes de la IE son predictores significativos de los niveles de estrés y 

agotamiento. Se necesitan investigaciones futuras para mejorar los niveles de 

inteligencia emocional para tolerar el estrés y minimizar los niveles de 

agotamiento.3 

 

2.1.2. Antecedentes nacionales 
 

Vilca D. (218) Arequipa; reaizó una tesis que tuvo como finalidad definir la 

asociaciativa entre Síndrome de Burnout y inteligencia emocional en alumnado del 

IX ciclo del establecimiento dental de la Universidad Católica de Santa María. La 

metodología fue descriptiva y transversal con 77 alumnos. Los resultados 

exhibieron que la totalidad de alumnado del IX ciclo no exhibieron Síndrome de 

burnout, solo 5.2% de ellos lo sufre. En los resultados la asociativa a la Inteligencia 

emocional solo 9.1% de alumnado exhiben Inteligencia emocional baja, mientras 

que 76.6% exhiben Inteligencia emocional promedio, alta y muy alta. 

Concluyendosé que subsiste una asociativa estadística representativa (P<0.05) 

entre inteligencia emocional y Síndrome de burnout.4 

Zegarra A. (2020) Lima; realizó una tesis cuyo objetivo fue definir la asociativa que 

subsiste entre inteligencia emocional y dimensiones de Burnout Académico en 

alumandos universitarios de una institución particular. La metodología no 

experimental, transversal-correlacional. La muestra fue 562 alumnos. Los 

resultados que lograron señalar la subsistencia de una correlación Rho de 

Spearman (r= -,601), y (p=0,000≤0,05), admitiendo una correlación significante. 

Concluyendo que subsiste correlación inversamente equitativa entre Inteligencia 

emocional y dimensiones de Burnout académico.5 

2.2. Bases teóricas 

2.2.1. Inteligencia emocional 

Engloba habilidades que registran, uniforman y entienden las emociones, 

admitiendo la adaptación del ámbito social. Conteniendo capacidades, habilidades 

y competividades que instauran la conducta de los individuos, hallazgos en la 
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respuestas del estado mental y la manera de informarse.6 Subsiste particularidades 

que se transfieren, otras se practican por medio de las hábitos cotidianos y también 

se desenvuelven con los especialistas en la campo.7  

Según Goleman, la inteligencia emocional es la destreza para apreciar y maniobrar 

nuestras emociones.8 

Rasgos de la inteligencia emocional 

Habitualmente, se aprecia que subsiste cinco hallazgos que favorecen a la 

inteligencia emocional de las personas: 

Entender las propias emociones.9 

Maniobrar de las emociones.9  

Aplicar las emociones para motivarse.9  

Apreciar las emociones en los demás.9  

Maniobrar las emociones.9 

Dimensiones de inteligencia emocional  

Inteligencia intrapersonal  

La inteligencia emocional concede la accesibilidad a la subsistencia interna, 

facilitando el discriminar sentimientos, emociones y otras experiencias subjetivas.10 

Está estrechamente asociada con nosotros mismos, con nuestros pensamientos, 

deseos, habilidades, conductas. etc.11 

Inteligencia interpersonal  

Como la misma habilidad empleada hacia fuera, dirrecionada a registrar estatus 

anímicos, incitaciones o interesados en los demás.12 

Adaptabilidad  
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Es un procesamiento continuado y definitivo en las diversas áreas de la 

subsistencia, en donde un sujeto va instruyendose a definir de forma establecida 

con los demás integrantes que completan cada agrupación.13  

Manejo de tensión  

Mediante variantes mentales, emocionales o nerviosos.14 

Ánimo general  

Se define como la felicidad, mayormente asociado con la actitud lo que 

denominanos bienestar, alegría, pasión, quietud. etc.15 

Características de las personas emocionales 

Ser auténticos.16  

Saber dar y recibir.16 

Empatía.16  

Apreciar los propios sentimientos.16  

Ser competente de exhibir los sentimientos verdaderos como los nocivos.16  

Ser competente de maniobrar estos sentimientos.16 

Incitar, ilusionar.16  

Destacar los problemas y de las frustraciones.16  

Presentar valores alternativos.16  

Nivelar la exigencia y tolerancia.16  

Beneficios de la inteligencia emocional  
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Las emociones presumen la apreciación de uno mismo, de los otros y de la realidad, 

induciendo por ello a una definida acción por parte del individuo.17,18 

Lo divide de la siguiente forma:  

Componente cognitivo.17,18 

Componente conativo.17,18 

Componente afectivo.17,18 

Una instrucción referida en inteligencia emocional admiten:  

Incitar al alumnado una actitud social y positiva.19,20 

Apoya a fortalecer una subsistencia en armonía y paz.19,20 

Facilita que los menores y jóvenes crezcan en ambitos positivos, instrucción y 

valioso en oportunidades.19,20 

Incrementa la diversión.19,20 

Provoca sensibles mejoramientos en la vivienda.19,20 

Prepara al alumnado para ser autónomo e independientemente responsable.19,20 

2.2.1. Síndrome de Burnout  

Perjudica de modo sustancial a los profesionales, dentro del ámbito de salud.21 

Causas 

En relación a profesiones que ostentan interacción estrecha con los individuos y 

sus conflictos: dentistas, médicos, enfermeras, trabajadores sociales, consultores, 

oficiales de cobro, etc.22 

Subsisten constituyentes que perjudican las destrezas del dentista como son: 

atendidos con dolores y temores, intervenciones complejas, el tiempo restringuido 
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vs la cantidad de labores, exigencias ambientales, roles interpersonales y 

ambigüedad que generan componentes liberadores de degradación física, mental 

y emocional.23 

Los constituyentes desencadenantes del estrés están adheridos con repercusiones 

somáticas como tensión, fatiga, insomnio, ansiedad.24,25 

Constituyentes desencadenantes  

Referente a la amplía variedad de secuelas y perfil sintomatológico no puede 

conceptualizar un solo elemento causal o una particular lista de constituyentes 

causales.26:  

a) Nivel individual, idealismo conllevando a los expertos y abarcar 

desproporcionadamente en los dilemas de los usuarios, y se transforman en retos 

personales la solución de las problemáticas.26  

b) Relaciones interpersonales, asociados con los usuarios y compañeros de igual 

o múltiples categorías.26 

c) Nivel organizacional, individuos responden al esquema de una burguesía 

profesionalizada.26  

d) Contexto social, es visible las nuevas leyes y estatutos que regularan la práctica 

de la profesión.26 

En estrés laboral se distinguen tres fases27: 

a- Fase de estrés.27 

b- Fase de agotamiento.27 

c- Fase de agotamiento defensivo.27 

Desarrollo del síndrome de Burnout 
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La subsistencia del Burnout no es imprevista, sino que sobresale de modo continuo. 

Exhibiendo 3 etapas:28 

Etapas 

1) Cansancio o agotamiento emocional.28 

2) Despersonalización.28 

3) Dejadez de la realización personal.28 

Signos y síntomas del Síndrome de Burnout  

Se valoran 4 fases en donde va evolucionando el síndrome de Burnout, que son:  

Leve: cefaleas, dolores de espaldas, lumbalgias.29 

Moderada: Fases de insomnio, escases en atender y concentrarse, y inician 

automedicarse.29 

Grave: El afectado exhibe elevadamente ausentismo, aversión por la tarea, 

excesividad de alcohol y psicofármacos.29 

Extrema: Se generá un aislamiento, crisis existencial, depresiones, excesividad de 

energía.14  

En los hallazgos adheridos al Síndrome de Burnout:  

1. Psicosomáticos: fatigas crónicas, mareos, cefaleas recurrentes, impedimentos 

para pecnoctar, insomnios, úlceras u otros variantes gastrointestinales.30 

2. Mentales: hallazgos de sentirse vacío, cansancio, fracaso, impotencias, mínima 

autoestima y mínima realización personal.30 

3. Conductuales: excesividad de alcohol y drogas, superioridad de ingesta de café 

y fármacos, incremento de comportamientos violentos, elevado peligro, 

suicidio.30 

4. Emocionales: alejamiento afectivo, irritabilidad, recelos, inhabilidad para 

enfocarse, mínima autoestima y ganas de abandonar las labores, ideación 

suicida.30 
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5. Defensivos: emociones negadas, ironía, racionalización, desplazamiento de 

afectividad.30 

6. Desempeño laboral: ausentarse y accidentarse laboralmente.30 

Fases del Burnout 

1. Inicial.31 

2. Estancamiento.31 

3. Frustración.31 

4.Apatía.31 

5. Quemado.31 

Tipos de Burnout 

Burnout laboral  

Secuela de afrontar inapropiadamente al estrés crónico laboral, siendo variantes 

biopsicosociales.32 

Son trabajadores sociales, efectivos policiales y equipos de salud como doctores, 

enfermeras/os, terapistas, entre otros.33 

Burnout académico 

Los universitarios estan desenvueltos en un contexto académico, que exhibe 

probabilidades superiores de provocarles Síndrome de Burnout académico, debido 

a que se confrontan cuantiosos sucesos y contextos.34,35 

Factores adheridos al Burnout laboral  

Exhibiciones a factores asociados como es precariedad de control contra sucesos 

nocivos (inadecuadas relaciones laborales, cargas excesivas laborales, escases de 

apoyo social).36 
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Dimensiones del Síndrome de Burnout Académico  

1. Autoeficacia académica, 2. Agotamiento, 3. Cinismo.37 

Estrategias preventivas del Síndrome de Burnout  

Subsiste diversas estrategias para confrontar este síndrome, donde la totalidad se 

concentra en prevenir los constituyentes relacionados.38 

2.3. Definición de términos básicos  

Inteligencia emocional: Engloba destrezas que registran, uniforman y abarcan las 

emociones, admitiendo las adaptaciones en el ámbito social.6  

Ánimo: Se define como la felicidad, mayormente asociado a la actitud.15 

Adaptabilidad: Procesamiento persistente y definitivo en los diversos ámbitos de 

la subsistencia.13  

Inteligencia Interpersonal: Es la misma destreza ejecutada hacia fuera, 

direccionada a registrar estatus anímicos.12 

Manejo de tensión: Es un esfuerzo mental, emocional o nervioso.14 

Síndrome de Burnout: Padecimiento provocado en respuesta a presiones físicas, 

mentales, emocionales e interpersonales adheridos con las labores.21 

 

Apatía: Englobado en variaciones actitudinales y conductuales crónicos 

(afrontamiento defensivo).31 

 

Cinismo: Calculando la actitud negativa a estudiar, autocrítica y desvalorización.37 

 

Burnout laboral: Secuencia del afrontamiento inapropiado al estrés crónico 

laboral.32 

 

 

Agotamiento: Apreciando los sentimientos de estar agotados a nivel físico, mental 

y emocionales.28 
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Despersonalización: Secuela del fracaso frente a la fase anterior y defensa creada 

por los individuos para resguardarse contra los sentimientos de impotencia, 

indefinición, y desesperanza personal.28 

Cansancio emocional: Es la consecuencia del fracaso frente al intento de 

modificar las situaciones estresantesetc.28 

Realización personal: Es cuando las labores pierde el valor que exhiben para los 

sujetos.28 

Prevalencia: Es una medida de cifras totales de individuos en agrupaciones 

específicas que exhiben (o tuvieron) cierto padecimiento, afección o factor de 

peligro.26 
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CAPÍTULO III 

HIPÓTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACIÓN 

3.1. Formulación de hipótesis principal  

3.1.1. Hipótesis principal 

Existe relación estadísticamente significativa entre inteligencia emocional y el 

síndrome de burnout en egresados de estomatología de la Universidad Alas 

Peruanas – 2021. 
 

 

3.2. Variables, definiciones conceptuales 
 

V1 Inteligencia emocional. 

Definición conceptual: agrupación de destrezas que registran, uniforman y abarcan 

las emociones, admitiendo las adaptaciones en el ámbito social.6  

V2 Síndrome de burnout. 

Definición conceptual: Perjudica de modo sustancial a los profesionales, dentro del 

contexto de salud.21 
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CAPÍTULO IV 

METODOLOGÍA 
 

4.1. Diseño metodológico 
 

La investigación descriptiva que describió una población, situación o fenómeno que 

se estuvo estudiando.39 
 

Es no experimental porque aquella que carece de la manipulación de una variable 

independiente, el control de variables extrañas a través de la asignación aleatoria, 

o ambos.39 
 

 

Fue prospectivo porque se refiere a un diseño de estudio en el que la 

documentación de la presencia o ausencia de una exposición de interés se 

documenta en un período de tiempo anterior al inicio de la condición que se 

estudia.39 

 

Fue transversal, porque recopiló datos de muchas personas diferentes en un solo 

momento.39 

 

 

Según los niveles de investigación fue correlacional porque reveló los grados de 

fuerza con que se correlaciona las variables.39 

 

 

4.2 . Diseño muestral 
 

Población 
 

La población fue constituida por 118 egresados de estomatología de la Universidad 

Alas Peruanas – 2021.  
 

Muestra 
 

El tamaño muestral fue calculado con la siguiente formula: 

 

𝑛 =
N. 𝑍𝜎

2. 𝑃. 𝑄

𝑒2(𝑁 − 1)+. 𝑍𝜎
2. 𝑃. 𝑄

 

 

Dónde: 

n = Tamaño muestral  

N = Tamaño del universo = 118 

Z = confianza 95% -> Z=1,96 

e = Error (5%) 
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p = Posibilidad de éxito (0.5) 

Q = Posibilidad de fracaso (0.5) 

 

𝑛 =
118x 1.962𝑥 0.5 𝑥 0.5

0.052(118 − 1) + 1.962𝑥 0.5 𝑥 0.5
 

 

𝑛 = 90 
 

 

La muestra fue 90 egresados de estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 

2021. 
 

Criterios de selección 
 

Criterios de inclusión:  
 

Egresados de ambos sexos. 
 

Egresados que pertenezcan al distrito de Lima. 
 

Egresados que aceptaron el consentimiento informado. 

Criterios de exclusión:  

Egresados con problemas neurológicos. 
 

Egresados que tengan otra profesión que no sea odontología. 
 

Egresados que estén con tratamiento farmacológico.   
 

Personal de salud sin fines odontológicos. 
 

 

 

4.3  Técnicas e Instrumentos de recolección de datos 

A. Técnica de recolección de datos  

La técnica fue encuesta respectivamente. 

 

 

B. Procedimientos 

Para comenzar a evaluar se confeccionó la encuesta virtual por google forms, 

enviandose por medios virtuales consigandose en la primera parte el 

consentimiento informado, luego se envió por correo hallandosé los cuestionarios 

de la investigación. 

Evaluación de inteligencia emocional 
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Para examinar la inteligencia emocional evaluó las dimensiones: Intrapersonal, 

interpersonal, adaptabilidad, manejo de estrés, estatus de ánimo general con cuatro 

probables respuestas:  

1. Muy rara vez. 

2. Rara vez. 

3. A menudo. 

4. Muy a menudo. 

Clasificandose de la siguiente manera:   

130 a más puntos: Marcadamente alta.  

120 – 129 puntos: Muy alta.  

110 – 119 puntos: Alta.  

90 – 109 puntos: Promedio.  

80 – 89 puntos: Baja.  

70 – 79 puntos: Muy baja.  

Por debajo de 70: Marcadamente Baja.  

Evaluación del Síndrome de Burnout  

Conformándose por 22 enunciados. Aplicándose Likert para contestaciones con 

puntujes de 0 a 6. El cansancio emocional estuvo conformado por 9 enunciados (1, 

2, 3, 6, 8, 13, 14, 16, 20) y midió hallazgos de sobrecargas emocionales. 

Despersonalización estará englobada por 5 enunciados (5, 10, 11, 15, 22) y 

apreciando sentimientos y actitudes nocivas y realización personal constó de 8 

enunciados (4, 7, 9, 12,17, 18, 19, 21).  
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Para definir la existencia del síndrome se efectuó los criterios determinados por 

Maslach. Clasificándose:  

Normal: 22 – 44 puntos. 
 
Leve: 45 – 66 puntos. 
 
Moderado: 67 – 88 puntos. 
 
Severo: 89 – 110 puntos. 
 

C. Validación del instrumento 

El instrumento para la inteligencia emocional utilizó el modelo empiríco desarrollado 

por BarOn (1988, 1997a) y corroborado por Ugarriza (2003).40  

Adaptado y validado a la realidad peruana mediante alfa de cronbach de .91 (p. 

001) refiriendo el instrumento de elevado grado de confiabilidad. Asimismo los 

constituyentes intrapersonal (.88), interpersonal (.81), adaptabilidad (.72), manejar 

el estrés (.68) y estatus de ánimo (.81).40  

El Síndrome   de   Burnout  a  través  del  “Cuestionario Maslach  Burnout  Inventory 

–General Survey” por el método alfa de cronbach en Agotamiento emocional (.90) 

seguido de la Despersonalización (.79) y en Realización personal (.71), así mismo 

presenta validez de criterio convergente con la Escala MBI (r=0.56).40 

 

4.4. Técnicas estadísticas para el procesamiento de la información 
 

Aplicandosé el SPSS Statistic 25, donde los datos y gráficos distribuidos interpretan 

resultados y corroborran hipótesis utilizandose pruebas como Chi cuadrado de 

Pearson.  

4.5. Aspectos éticos 

Aplicaron las normativas definidas por código de ética y Deontología del Colegio 

Odontológico del Perú. 

En contexto a las normativas éticas no se infringió los datos, resguardando la 

privacidad de los datos personales. 
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Respetandosé el consentimiento informado de los colaboradores donde no abarca 

ningún perjuicio. 
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CAPÍTULO V 

 ANÁLISIS Y DISCUSIÓN 

5.1. Análisis descriptivo, tablas de frecuencia, gráficos, dibujos, fotos, tablas, 
etc 

Tabla N0 1 

Nivel de inteligencia emocional en egresados de Estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021 

 
 

Visualizamos un elevado porcentaje de 53,3% exhibiendo un nivel de inteligencia 

emocional promedio. 

Gráfico Nº 1 

Nivel de inteligencia emocional en egresados de Estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021 
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Tabla N0 2 

Prevalencia del síndrome de burnout en egresados de Estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021, según cansancio emocional 

 

Cansancio emocional 
  n % 

Bajo 17 18,9 
Medio 63 70,0 
Alto 10 11,1 
Total 90 100,0 

 
Fuente: Realizada por la 

investigadora 
  

 

Visualizamos un elevado porcentaje de 70,0% presentan una prevalencia media en 

cansancio emocional. 

Gráfico Nº 2 

Prevalencia del síndrome de burnout en egresados de Estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021, según cansancio emocional 
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Tabla N0 3 

Prevalencia del síndrome de burnout en egresados de Estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021, según despersonalización 

 

Despersonalización 
  n % 

Bajo 68 75,6 
Medio 14 15,6 
Alto 8 8,9 
Total 90 100,0 

n: Frecuencia absoluta simple 
Fuente: Realizada por la 

investigadora 
%: Frecuencia relativa simple  

 

Visualizamos un elevado porcentaje de 75,6% exhibiendo una prevalencia baja en 

despersonalización. 

Gráfico Nº 3 

Prevalencia del síndrome de burnout en egresados de Estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021, según despersonalización 
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Tabla N0 4 

Prevalencia del síndrome de burnout en egresados de Estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021, según relación personal 

 

Relación personal 
  n % 

Bajo 5 5,6 
Medio 10 11,1 
Alto 75 83,3 
Total 90 100,0 

 
Fuente: Realizada por la 

investigadora 
  

 

Visualizamos un elevado porcentaje de 83,3% presentan una prevalencia alta en 

relación personal. 

Gráfico Nº 4 

Prevalencia del síndrome de burnout en egresados de Estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021, según relación personal 
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Tabla N0 5 

Prevalencia del síndrome de burnout en egresados de Estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021 

 

Síndrome de burnout 
  n % 

Bajo 8 8,9 
Medio 72 80,0 
Alto 10 11,1 
Total 90 100,0 

n: Frecuencia absoluta simple 
Fuente: Realizada por la 

investigadora 
%: Frecuencia relativa simple  

 

Exhibe un 80,0% de prevalencia media del síndrome de burnout. 

Gráfico Nº 5 

Prevalencia del síndrome de burnout en egresados de Estomatología de la 

Universidad Alas Peruanas – 2021 
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5.2 Análisis inferencial, pruebas estadísticas paramétricas, no paramétricas, 

de correlación, de regresión u otras 

 

Tabla N0 6 

Relación entre la inteligencia emocional y el cansancio emocional en 

egresados de Estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021 

 

  Pruebas de chi-cuadrado valor p 

Inteligencia emocional   
- Cansancio emocional 

7,410a 0,829 

Prueba chi2  

Fuente: Realizada por la investigadora  

 
En contexto al chi cuadrado, no hay relación entre inteligencia y cansancio 

emocionales donde (p>0,05). 
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Tabla N0 7 

Relación entre la inteligencia emocional y la despersonalización en egresados 

de Estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021 

 

  Pruebas de chi-cuadrado valor p 

Inteligencia emocional   
- Despersonalización 

110,244a 0,000 

Prueba chi2  

Fuente: Realizada por la investigadora  

 
En contexto a chi cuadrado, hay relación entre la inteligencia emocional y la 

despersonalización donde (p<0,05). 
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Tabla N0 8 

Relación entre la inteligencia emocional y la relación personal en egresados 

de Estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021 

 
 

  Pruebas de chi-cuadrado valor p 

Inteligencia emocional   
- Relación personal 

110,932a 0,000 

Prueba chi2  

Fuente Realizada por la investigadora  

 
En contexto al chi cuadrado, hay relación entre inteligencia emocional y la relación 

personal (p<0,05). 
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5.3 Comprobación de hipótesis, técnicas estadísticas empleadas  

 

Tabla N0 9 

Relación entre la inteligencia emocional y el síndrome de burnout en 

egresados de Estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021 

 

 

  Pruebas de chi-cuadrado valor p 

Inteligencia emocional   
- Síndrome de burnout 

109,175a 0,000 

Prueba chi2  

Fuente propia del investigador  

 

En contexto al chi cuadrado, hay relación entre inteligencia emocional y síndrome 

de burnout en egresados de Estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 

2021, donde (p<0,05). 
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5.4. Discusión 

 

En referencia a la prevalencia del síndrome de burnout exhibió un elevado 80,0% 

diferenciandose con el autor Kumar Y. (2018) India; donde en los resultados de 

16,4% y 2,5% de los alumnados demuestran Burnout bidimensional y 

tridimensional. También es discrepante con el autor Shaikh H. (2020) Arabia 

Saudita; donde el Síndrome de Burnout, fue 12% de los participantes nunca se 

sintieron emocionalmente agotados por estudiar, pero 31% se sintieron 

emocionalmente extenuado una vez a la semana.2 

 
 

 

En los resultados el nivel de inteligencia emocional exhibió un elevado porcentaje 

de 53,3% en el nivel de inteligencia emocional promedio  y alta con 14,4% 

diferenciandose con el investigador Vilca D. (218) Arequipa; donde en los 

resultados la asociativa a la Inteligencia emocional solo 9.1% de alumnado exhiben 

Inteligencia emocional baja, mientras que 76.6% exhiben Inteligencia emocional 

intermedia, alta y mayormente alta.  

 

En contexto a la asociativa entre inteligencia emocional y relación personal 

presentó un valor (p=0,000). No obstante, según chi cuadrado observamos (p 

<0,05) aceptando que subsiste relación entre las variables de estudio siendo 

semejante con el autor Vilca D. (218) Arequipa; donde sí subsiste una asociativa 

estadística representativa (P<0.05) entre inteligencia emocional y burnout.4 Del cual 

también es semejante con el autor Zegarra A. (2020) Lima; donde los resultados 

que lograron señalar la subsistencia y una significancia de (p=0,000≤0,05), lo que 

permite admitir una correlación significante. Concluyendo que subsiste correlación 

inversamente equitativo entre Inteligencia emocional y dimensiones de Burnout 

académico.5 
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La prevalencia del síndrome de burnout presentó un elevado porcentaje de 

prevalencia media discrepando con el autor Kumar Y. (2018) India; donde el 

Síndrome de Burnout exhibe una recurrencia inferior en el alumnado de Kerala.1 A 

su vez discrepa con los autores Partido B, Owen J. (2020) EE.UU; donde en los 

resultados se encontró que los subconstituyentes de la inteligencia emocional son 

predictores significativos de los niveles de estrés y agotamiento. Por lo cual, se 

necesitan investigaciones futuras para mejorar niveles de inteligencia emocional 

para tolerar el estrés y minimizar los niveles de agotamiento.3 
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CONCLUSIONES 

 

Existe relación estadísticamente significativa entre inteligencia emocional y el 

síndrome de burnout en egresados de estomatología de la Universidad Alas 

Peruanas – 2021. 

 
 

El nivel de inteligencia emocional es promedio en egresados de estomatología de 

la Universidad Alas Peruanas – 2021. 

 

La prevalencia del síndrome de burnout es medio en egresados de estomatología 

de la Universidad Alas Peruanas – 2021. 

 

No existe relación estadísticamente significativa entre inteligencia emocional y el 

cansancio emocional en egresados de estomatología de la Universidad Alas 

Peruanas – 2021. 

 
 

Existe relación estadísticamente significativa entre inteligencia emocional y la 

despersonalización en egresados de estomatología de la Universidad Alas 

Peruanas – 2021. 

 

Existe relación estadísticamente significativa entre inteligencia emocional y relación 

personal en egresados de estomatología de la Universidad Alas Peruanas – 2021. 
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RECOMENDACIONES 
 
Comparar la inteligencia emocional y síndrome de burnout en alumnado de últimos 

ciclos y egresados de estomatología. 

 

Realizar intervenciones educativas para aprender a manejar el síndrome de burnout 

en expertos de ciencias de salud. 

 

Desarrollar encuestas para evaluar excesos de trabajo y agravios mentales en los 

profesionales de estomatología. 

 

Evaluar los constituyentes adheridos para que se desencadene el síndrome de 

burnout en expertos dentales. 
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26. Monte G. El síndrome de quemarse por el trabajo (síndrome de burnout): 
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Universidad Católica del Ecuador; 2016.  

32. Meza B. Relación del estrés laboral y el síndrome de Burnout en los Docentes 
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