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RESUMEN

Objetivo. El presente estudio tuvo como proposito determinar el nivel de
prevalencia de Sindrome de Burnout en Cirujanos Dentistas que laboran en
establecimientos de salud publicos, en el distrito de Cajamarca en el afio 2017.

Materiales y métodos. El estudio descriptivo, transversal no experimental, la
muestra estuvo constituida por la totalidad de Cirujanos Dentistas, que laboran
en establecimientos de salud publicos en el distrito de Cajamarca en el afio,
2017, de ambos géneros y con edades entre 25 y 75 afios. Se aplicé una
encuesta donde se recopilo los datos personales, proporcionandoles el
instrumento (Maslach Burnout Inventory)

Resultados: los resultados mostraron que los Cirujanos Dentistas que laboran
en establecimientos de salud publicos en el distrito de Cajamarca en el afio,
2017, tienen un nivel bajo en un 51.1% de nivel de prevalencia de sindrome de
Burnout, y con respecto al nivel de prevalencia de las dimensiones del
Sindrome de Burnout en los Cirujanos Dentistas: el 40.00% de Los cirujanos
dentistas que manifiestan agotamiento Emocional en un nivel bajo son varones
y el 13.33% en las mujeres; Despersonalizacion el 33.33% en un nivel bajo
son varones, y el 30.00% son mujeres; el 40.00% de los cirujanos dentistas que
manifiestan Baja Realizacion Personal en un nivel Alto son varones y el 36.67
% son mujeres.

Conclusiones: Concluimos que existe un nivel de prevalencia de sindrome de

Burnout de 51.1% en un nivel bajo de toda la poblacion en estudio

Palabras clave: Sindrome de Burnout, estrés.
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ABSTRACT

Objective. The purpose of this study was to determine the prevalence level of
Burnout Syndrome in Dental Surgeons who work in public health facilities in the
district of Cajamarca in 2017.

Materials and methods. The descriptive, cross-sectional non-experimental
study, the sample consisted of the totality of Dental Surgeons, who work in
public health facilities in the district of Cajamarca in the year, 2017, of both
genders and with ages between 25 and 75 years. A survey was applied where
personal data was collected, providing them with the instrument (Maslach
Burnout Inventory

Results: the results showed that the Dental Surgeons who work in public health
facilities in the district of Cajamarca in the year, 2017, have a low level of 51.1%
prevalence level of Burnout syndrome, and with respect to the level of
prevalence of the dimensions of Burnout Syndrome in Dental Surgeons:
40.00% of dentist surgeons who manifest emotional exhaustion at a low level
are male and 13.33% in women; Depersonalization 33.33% in a low level are
male, and 30.00% are female; 40.00% of dentist surgeons who manifest Low
Personal Achievement at a High level are male and 36.67% are female.
Conclusions: We conclude that there is a prevalence level of Burnout syndrome

of 51.1% in a low level of the entire study population.

Keywords: Burnout syndrome, stress.
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INTRODUCCION

Desde hace algunos afios. El estrés al que esta sometido el profesional de la
salud en su ambiente laboral lo afecta fisica y mentalmente, siendo
determinante en el desempefio y compromiso con la institucion en la que
labora. En el aspecto mental, el estrés laboral establecido de manera cronica
puede originar una enfermedad considerada por muchos autores como una
epidemia y conocida como Sindrome de Burnout. Esta enfermedad afecta
emocionalmente a todo profesional y en especial al profesional de la salud.
Alterando sus actitudes y conductas. Convirtiéndolos en personas: duras,

irritables, apaticas, cinicas y no realizadas en su profesion.

Las investigaciones dan al Sindrome de Burnout diversas denominaciones,
tales como: Sindrome de quemarse por el trabajo, Sindrome del quemado,
desgaste psiquico en el trabajo, desgaste profesional, desgaste ocupacional,
estrés laboral asistencial o estrés profesional; sin embargo, todas ellas
describen el mismo fenébmeno. La mayoria de los estudios realizados recogen
datos epidemioldgicos del Sindrome de Burnout en médicos, enfermeras y
docentes; sin embargo, existe un vacio en el conocimiento cientifico respecto al
Sindrome de Burnout en los cirujanos dentistas, quienes también estan

sometidos a condiciones laborales que originan un elevado estrés.

Es asi que, este estudio servira de base para futuras investigaciones que
aborden temas mas profundos y en los que se estudie la causalidad especifica
de este sindrome de Burnout, en los Cirujanos Dentistas del Distrito de

Cajamarca.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

DESCRIPCION DE LA REALIDAD PROBLEMATICA

La salud es uno de los derechos fundamentales del ser humano, y lograr
el méas alto grado de bienestar depende de la cooperacion de individuos y
naciones, y de la aplicacion de medidas sociales y sanitarias preventivas
y resolutivas. La salud debe entenderse como un estado que siempre es
posible de ser mejorado, y que implica no sélo a la persona de forma
individual, sino que se debe considerar la totalidad de los individuos,

relacionados entre si y con el medio ambiente en que viven y trabajan
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La salud ocupacional es la rama de la salud publica que estudia lo
relacionado con la salud de los trabajadores. Durante las ultimas décadas,
la salud ocupacional se ha desarrollado de forma considerable, y se ha
generado un incremento de la preocupacion por el bienestar total de los
trabajadores. Los problemas psicoldgicos y mentales relacionados con el
trabajo han ido en aumento. En 2013, la Organizacion Internacional del
Trabajo (OIT), publicé un informe alertando de las nuevas enfermedades
ocupacionales, incluyendo al estrés dentro de estas. En este contexto, el
estrés ocupacional es considerado actualmente, como una de las
principales patologias emergentes, por afectar a una gran cantidad de

trabajadores en todo el mundo®

La presencia del Sindrome de Burnout es una medida de pobre salud
mental atribuida al estrés relacionado con el trabajo y es un fenémeno
comun entre los profesionales de la salud (médicos, enfermeras,
dentistas, etc.). Es una respuesta al estrés laboral crénico integrado por
actitudes y sentimientos negativos hacia las personas con las que se
trabajan y hacia el propio rol profesional, asi como por la vivencia de
encontrarse emocionalmente agotado. Esta respuesta ocurre con mayor
frecuencia en los trabajadores de salud producida por la relacion

profesional-paciente y por la relacién profesional-organizacién ©
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El Sindrome de Burnout se caracteriza por cansancio emocional,
despersonalizacion y carencia de motivacion laboral. Es un estado de
agotamiento fisico, emocional y mental a consecuencia de la recarga
laboral y las demandas emocionales del trabajo y es el resultado de una
exposicion cronica al estrés con insuficiente recuperacion. Los
profesionales de la salud estan expuestos a altos niveles de estrés de tipo
cronico debido al nivel de compromiso, las largas jornadas de trabajo, el
grado de responsabilidad y la exactitud y precision en él diagnostico y
manejo del paciente lo cual exige un amplio conocimiento cientifico,
técnico y mental, y por lo tanto son los profesionales que presentan con

mas frecuencia éste sindrome.®

Los odontdlogos son un grupo profesional que trata directamente con sus
usuarios de servicio, los cuales acuden por multiples motivos y para los
cuales hay una gran cantidad de opciones terapéuticas, las que a su vez
son complejas y requieren atencion mental y fisica. Esto hace de este
grupo profesional uno de los mas vulnerables al desarrollo del Sindrome
de Burnout. Ademas, la odontologia es una profesion de mucha
exposicion biologica en contacto directo con saliva, sangre, secreciones,
vias respiratorias y aerosoles provenientes de la fresa-dora de alta
rotacion. Hay también el riesgo quimico en la manipulacion de diversos
productos como eugenol y resina acrilica, que penetran en el cuerpo a
través de las vias respiratorias, dérmica, oral y ocular, pudiendo causar

dolencias pulmonares, alergias, problemas oculares, mareos y cefalea, y

12



1.2

1.3

riesgo de intoxicacion con vapores de mercurio residuales de las
obturaciones con amalgama mercurial, principalmente en ambientes
calurosos, con las consecuencias correspondientes, que pueden llegar a

dafios neurolégicos ©

DELIMITACION DE LA INVESTIGACION.
1.2.1. Delimitacion espacial.

El estudio se realiz6 en el Distrito de Cajamarca, Provincia
Cajamarca, Departamento Cajamarca

1.2.2. Delimitaciéon social.

La poblacion de estudio de la presente investigacion estuvo
constituida por los Cirujanos Dentistas que laboran en el sector
Publico del Distrito de Cajamarca, Provincia y Departamento

Cajamarca.
1.2.3. Delimitacién temporal

El presente estudio de investigacion se desarroll6 durante los
meses de julio a 12 del 2017.

FORMULACION DEL PROBLEMA.
1.3.1 Problema

e ;Cual es el nivel de prevalencia de Sindrome de Burnout en
Cirujanos Dentistas que laboran en establecimientos de salud

publicos, en el distrito de Cajamarca en el afio 2017?

13



1.4 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

141

14.2

Objetivo General

Determinar el nivel de prevalencia de Sindrome de Burnout en
Cirujanos Dentistas que laboran en establecimientos de salud

publicos, en el distrito de Cajamarca en el afio 2017

Objetivos Especificos

Determinar el nivel de prevalencia de Sindrome de Burnout en
Cirujanos Dentistas que laboran en establecimientos de salud
publicos, en el distrito de Cajamarca en el afio 2017, en relacion

a la edad.

Determinar el nivel de prevalencia de Sindrome de Burnout en
Cirujanos Dentistas que laboran en establecimientos de salud
publicos, en el distrito de Cajamarca en el afio 2017, en relacion

al sexo.

Determinar el nivel de prevalencia de Sindrome de Burnout en
Cirujanos Dentistas que laboran en establecimientos de salud
publicos, en el distrito de Cajamarca en el afio 2017, en relacion

al tiempo de ejercicio profesional.

Determinar el nivel de prevalencia de Sindrome de Burnout en
Cirujanos Dentistas que laboran en establecimientos de salud
publicos, en el distrito de Cajamarca en el afio 2017, en relacion

al tipo de contrato laboral.

14
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HIPOTESIS DE INVESTIGACION
1.5.1 Hipotesis de lainvestigacion (H1)

El nivel de prevalencia de Sindrome de Burnout es alto en los
Cirujanos Dentistas que laboran en establecimientos de salud

publicos, en el distrito de Cajamarca, en el 2017
1.5.2 Hipotesis Nula (HO)

El nivel de prevalencia de Sindrome de Burnout no es alto en los
Cirujanos Dentistas que laboran en establecimientos de salud

publicos, en el distrito de Cajamarca, en el 2017

1.5.3 lIdentificacién y Clasificacion de Variables e Indicadores
1.5.3.1 Variable de estudio

Nivel de Prevalencia de Sindrome de Burnout.
1.5.3.2 Co-variables
1.Edad.
2. Sexo.
3.Tiempo de ejercicio profesional.
4.Tipo de contrato laboral.
1.5.3.3 Definiciones conceptuales de la variable de estudio y las
Co-variables.
1. Prevalencia de sindrome de Burnout.
Proporcion de personas que presentan el sindrome de
Burnout con respecto al total de la poblacién en estudio.®
2. Edad: Numeros de afos cumplidos al momento del
estudio, segun fecha de nacimiento registrada en el

documento nacional de identidad (DNI).®

15



3. Sexo: Condiciébn anatomica y funcional, masculina o

femenina, del participante. Definido por los datos incluidos
en el documento nacional de identidad (DNI). ©

. Tiempo de ejercicio profesional: Numero de afios que el
participante tiene en el ejercicio de su profesion,
contabilizados a partir de la obtencién de la colegiatura
profesional hasta la fecha de la realizacion del estudio.

. Tipo de contrato laboral: Condicion laboral: Contrato
temporal, contrato por tiempo indeterminado, contrato por
locacién de servicios, que manifiesta tener el cirujano
dentista al momento del estudio, en el establecimiento de
salud publico en el que desarrolla actividades

asistenciales.

16



1.5.3.4 Definicion operacional

VARIABLES DEFINICION DIMENSIONES INDICADOR ESCALA VALORES
) Respuestas a los
Agotamiento items: 1, 2, 3, 6, 8, Alto (= 27)
emocional. 13, 14, 16, 20 del Medio (19 - 26)
Variable de Maslach Burnout Ordinal .
estudio (AE) Bajo (= 18)
Inventory
/ Proporcién de personas = : |
ue resentan el i espuestas a los
gmdromg de Burnout Despersonalizacion ftems: 5, 10, 11, Ordinal Alto (210)
Nivel de con respecto al total de 15, 22 del Maslach Medio (6 - 9)
Prevalenciade | la poblacion en estudio (OP) Burnout Inventory Bajo (=5)
Sindrome de
Burnout. ] o Respuestas a los
Baja realizacion ftems: 4,7, 9, 12, Ordinal Alto (240 )
personal. 17,18, 19, 21 del Medio (34 —39)
Maslach Burnout Bajo (<33)
(RP)
Inventory
COVARIABLES DEFINICION DIMENSIONES INDICADOR ESCALA VALORES
Numeros de afios
cumplidos al momento Unidimensional
Edad del estudio, segun fecha Epidemiolégica. N° de afios. Razoén (25-42)
de nacimiento registrada cociente (43 -59)
en el documento (60 - 75)
nacional de identidad
(DNI).
Condicién anatémica y
funcional, masculina o Masculino
Sexo femenina, del Unidimensional Nominal Masculino
participante. Definido Epidemiologica. / o]
por los datos incluidos
en el documento Femenino Femenino
nacional de identidad
(DNI).
Numero de afios que el
; participante tiene en el
T.Iem.p(.) de ejercicio de su Unidimensional Afos. Razén (0-15)
gjercicio profesion, contabilizados Epidemioldgica. cociente (16 - 30)
profesional | a partir de la obtencion (31 - 45)
de la colegiatura
profesional hasta la
fecha de la realizacion
del estudio.
Condicién laboral:
Contrato temporal,
contrato por tiempo -Contrato
Tipo de indeterminado, contrato Temporal.
contrato por locacion de Unidimensional Contrato laboral. Ordinal. -Contrato por
servicios, que manifiesta Epidemiolégica. tiempo
laboral tener el cirujano dentista indeterminado.
al momento del estudio, -Contrato por
en el establecimiento de locacién de
salud publico en el que Sservicios.

desarrolla  actividades

asistenciales.

17




1.6

1.7

DISENO DE LA INVESTIGACION

1.6.1 Tipo de Investigacion

Descriptivo

1.6.2 Nivel de Investigacién

Transversal porque se recolect6 los datos en un solo momento

1.6.3 Método

Cuantitativo

POBLACION Y MUESTRA DE LA INVESTIGACION

1.71

1.7.2

Poblacion.
La poblacion esta conformada por la totalidad de Cirujanos
Dentistas, que laboran en establecimientos de salud publicos en
el distrito de Cajamarca en el afio, 2017
Muestra.
Muestra censal ya que no se usO ninguna férmula estadistica
para escoger a los participantes del estudio y por conveniencia
ya que resulto idéneo estudiar toda la poblacién que cumpla con
los criterios de inclusién; por lo tanto se estudié a los 30
Odontdlogos, que laboran en establecimientos de salud publicos,
en el distrito de Cajamarca.
Criterios de inclusion:
Cirujanos Dentistas colegiados que Ilaboren en los
establecimientos de salud publicos de la ciudad de Cajamarca,
desarrollando actividades asistenciales, bajo cualquier

modalidad de contrato laboral remunerado.

18



Odontdlogos que firmen el consentimiento informado
Criterios de exclusion:
Cirujanos Dentistas que realicen actividades distintas a la
funcion asistencial.
Cirujanos Dentistas que no hayan firmen el consentimiento
informado
Criterios de eliminacion:
Cirujanos Dentistas que registren mas de una respuesta en las
preguntas del cuestionario.
Cirujanos Dentistas que no cumplan con las indicaciones del
correcto llenado de la encuesta.
1.8 TECNICAS E INSTRUMENTACION DE LA RECOLECCION DE
DATOS
1.8.1 Técnicas.
Para la recoleccion de tatos se utilizé las siguientes técnicas:

e Una vez aprobado el plan de tesis, y contando con las
credenciales de la Universidad, se procedid6 a usar como
instrumento de medicidbn un cuestionario, denominado Maslach
Burnout Inventory.

e Se entregl a los participantes una hoja de instrucciones y otra
para firmar el consentimiento informado.

e Una vez llenados los cuestionarios necesarios, se generaron las
medidas de resumen respectivas y se procedié a realizar el

analisis estadistico correspondiente

19



1.8.2

Instrumentos.

Se utilizé el cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI) para
el estudio del sindrome de Burnout. El MBI es un instrumento en
el que se plantea al sujeto una serie de enunciados sobre los
sentimientos y pensamientos con relacion a su interaccion con el
trabajo. Consta de 22 items con respuesta en una escala de
Likert El sujeto valora, mediante un rango de 6 adjetivos que van
de “nunca”’ a “diariamente”, con qué frecuencia experimenta
cada una de las situaciones descritas en los items y con una
puntuacion posible de 0 a 6 para cada item. El cuestionario
evalla las tres dimensiones del sindrome: Cansancio emocional:
consta de nueve items (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16,20),
Despersonalizacién: formado por cinco items (5, 10, 11, 15,22),
Baja realizacién personal: se compone de ocho items (4, 7, 9, 12,
17, 18, 19,21).

Los grados de intensidad van desde:

0= nunca.

1= pocas veces 0 menos.

2=una vez al ailo 0 menos.

3= unas pocas veces al mes 0 menos.

4= una vez a la semana.

5= pocas veces a la semana.

6= todos los dias

20



1.9. JUSTIFICACION E IMPORTANCIA DE LA INVESTIGACION

1.9.1.

Justificacion
El ejercicio de la profesion de cirujano dentista es arduo, tenso e
implica deterioro fisico y mental. Dentro de la profesiéon se maneja
mucho estrés tanto del paciente como el originado por el cirujano
durante el tratamiento. Es por ello que hoy en dia, se debe prestar

una especial atencion a los profesionales de servicios de salud.

El estrés es un tema de actualidad, convivimos en una sociedad
cada vez mas competitiva y en donde hay altos niveles de
exigencia. Esta continua exigencia no permite escapar de signos y
sintomas que pueden pasar por desapercibidos para algunos, los
mismos que pueden desencadenar un cuadro de estrés o de

Sindrome de Burnout.

Los cirujanos dentistas como parte integral de la poblacién laboral
del pais, estdn sujetos a sufrir trastornos y enfermedades de tipo
laboral asociadas a su desempefio y ambiente laboral, tanto en lo
fisico como en lo emocional. Es por eso que se ha considerado
relevante, realizar el presente estudio, para asi poder determinar
en nivel de prevalencia del sindrome de Burnout en los cirujanos
dentistas, y su aporte radica en la importancia de los resultados
gue arroje la misma ya que ayudara a contribuir con el estado y las

autoridades de salud a preparar propuestas para mejorar la
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situacion laboral del personal y tomar acciones sobre las
repercusiones en la calidad del servicio brindado en la consulta

dental

1.9.2. Importancia.
La importancia de esta investigacion radicé en determinar el nivel
de prevalencia del sindrome de Burnout en Cirujanos Dentistas
gue laboran en establecimientos de Salud Publicos en el Distrito
de Cajamarca, para poder desarrollar medidas de prevencion
oportunas que ayuden a disminuir su incidencia, asi mismo este
estudio servird de base para futuras investigaciones que aborden
temas mas profundos en los que se estudie la causalidad
especifica de este sindrome o0 sus asociaciones con otras

condiciones ambientales, laborales, familiares o personales.

Por otro lado este estudio es importante para que el Estado,
instituciones publicas y privadas enfaticen politicas de prevencion
dirigidas a los Cirujanos Dentistas. En el sector Salud es
importante para plantear alternativas de solucion al problema
planteado en este grupo de estudio, tomando como base los

resultados de esta investigacion.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1 ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

ANTECEDENTES INTERNACIONALES
Ochomogo et al en el 2011 en Guatemala realiz6 un estudio de

prevalencia del sindrome Burnout, o sindrome de desgaste laboral, en
personal del Hospital Nacional de Salud Mental de Guatemala. El
objetivo fue determinar la prevalencia del sindrome de Burnout en el
personal que labora en del Hospital Nacional de Salud Mental de
Guatemala e identificar posibles relaciones entre el tipo de trabajo
desempefiado. Es un estudio analitico observacional y transversal con
una muestra de 94 trabajadores divididos en dos subgrupos en funcion
de la responsabilidad y asistencia otorgada a los pacientes. Los
resultados de este estudio han puesto de manifiesto la existencia de

sindrome de Burnout en el personal del Hospital Nacional de Salud
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Mental de Guatemala con una prevalencia de 12.24%. Se evidencia,
también, que el personal con menos afios y menor tiempo laboral tiene

mayor prevalencia de este tipo de sindrome!”

Castafieda et al en el 2012 en Meéxico realiz6 un estudio sobre
Prevalencia del sindrome de desgaste profesional (Burnout) en
odontbélogos mexicanos del sector educativo y privado. El objetivo es
determinar la prevalencia y los factores de riesgo del sindrome de
desgaste profesional, asi como la posible relacién con las variables
sociodemogréficas y laborales asociadas. Es un estudio observacional,
descriptivo y transversal. La poblaciéon seleccionada fueron los
odontblogos que laboran en la Universidad Guadalajara y los que
ejercen la practica privada en una muestra censal de la ZMG, México.
Resultados el sindrome de desgaste profesional se detect6é en 67 (50,3
%) de ellos, de los cuales, 11 (16,4 %) tuvieron una subescala afectada,
en 26 (38,8 %) dos y en 30 (54,8 %) tres. En lo referente a la practica
laboral, la prevalencia del desgaste profesional que predominé fue la
actividad privada en 34 (25,6 %) de ellos y en la educativa (Universidad

de Guadalajara) 33 (24,8 %)®

La tesis realizada por Roa Tejeda AP. Hecha en México, en el afio 2013.
Titulada “Prevalencia del Sindrome de Burnout en el personal de Salud
el Area de Urgencias en el Hospital General de Chalco”. El objetivo es

determinar la prevalencia del sindrome de Burnout en el personal de
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salud del area de urgencias del Hospital General de Chalco. El estudio
es de tipo transversal, observacional, descriptivo. Se aplicaron 58
cuestionarios al personal que labora en el area de urgencias del Hospital
General de Chalco. Resultados La prevalencia del sindrome de Burnout
fue el 1.8% del universo de trabajo dicho caso fue mujer en el rango de
los 41 a 50 afios. La prevalencia para la dimension de cansancio
emocional (CE), fue el 9.43% (5) 80% son mujeres y el 20% son
hombres. La prevalencia para la dimensién de Despersonalizacién (DP)
fue del 24.5% (13) el 61.5% son del sexo femenino y el 38.5% son
masculino. La prevalencia en la dimension de realizacion personal (RP)

se obtuvo el 15% (8) en su totalidad mujeres (100%) ©

La Tesis realizada por Medina Chamba JE. Hecha en Ecuador en el afio
2013. Titulada Sindrome de desgaste profesional (Burnout) en médicos y
enfermeras que laboran en los centros de salud n°1 n°2 y n°3 dela
ciudad de Loja y su relacion con la calidad de atencién brindada a los
usuarios, durante el periodo marzo — agosto 2012. El objetivo es
determinar el grado de Desgaste Profesional, en médicos y enfermeras
de la ciudad de Loja, durante el periodo marzo— Agosto del 2012. Es un
estudio de tipo descriptivo y transversal. La poblacién esta conformada
por 80 profesionales entre médicos (54) y enfermeras (26) Resultados el
mayor numero de casos con sindrome de Burnout, se encuentra en 47%
(8) de los profesionales que llevan laborando < de 1 afio, seguidos del

29% (5) entre 2 a 5 afos, el 18%(3) entre 6 a 10 afos, y finalmente
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6%(1) que labora >10 afos. Los profesionales que laboran > 8 horas al
dia, que corresponden el 53% (9), experimentan mayor Burnout;
Mientras que con menor frecuencia aquellos que laboran 8 horas y < de
8 horas al dia, con 5(29%) y 3(18%) profesionales respectivamente. La
edad con mayor frecuencia de presentacion de Burnout es entre los 31 a
40 afios de edad con el 47%(8), seguidos 35%(6) entre 24 a 30 afos, y
en menor frecuencia 18%(8) en las edades de 41 a 50 afios. El 30% (24)
presenta agotamiento emocional (ALTO), de ellos 22.5%(18) son
médicos y 7.5%(6) son enfermeras. Con niveles MEDIOS el 27.5% (22)
que corresponde a 15(18.75%) médicos y 7 (8.75%) enfermeras.
Mientras que el 42.5% (34), presentan BAJO agotamiento, siendo el
26.25% (21) meédicos y 16.25% (13) enfermeras. Niveles altos de
despersonalizacion esta presente en el 50% (40) de los profesionales,
de ellos 34(42.5%) son médicos y 6(7.5%) enfermeras. Niveles medios,
en su mayoria enfermeras con 16 casos (20%) y 9 meédicos (11.25%).
Mientras que el 18.75% (15), presentan bajos niveles de
despersonalizacion, de los cuales 11 (13.75%) son médicos y 4(5%) son
enfermeras. Baja sensacion de realizacion personal, se manifiesta en el
25% (20) de los profesionales, de ellos el 16.25%(13) son médicos y el
8.75% (7) enfermeras. Seguido del 36.25% (29) con niveles medios, de
los cuales el 22.5%(18) son médicos y 13.75%(11) son enfermeras.
Mientras que 31 personas (38.75%) manifiestan altos niveles de

realizacién personal. ‘%
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La tesis realizada por Rodriguez RM; Saballo H.S. Hecha en Managua
(Nicaragua) en el afio 2015. Titulada Sindrome de Burnout y factores de
riesgo en estudiantes de areas clinicas de la carrera de Odontologia, de
la Facultad de Ciencias Médicas, UNAN-Managua, en el segundo
semestre 2014. El objetivo fue evaluar la prevalencia del Sindrome de
Burnout y sus factores de riesgo, en estudiantes de areas clinicas de la
carrera de odontologia de la UNAN-Managua en el segundo semestre
2014. Es un estudio descriptivo de corte transversal. La poblacién esta
conformada por 103 estudiantes. Resultados de los 103 estudiantes que
presentaron cansancio emocional 29 equivalentes al 28.2% tienen nivel
bajo, 19 estudiantes equivalentes al 18.4% tienen nivel medio, mientras
gue 55 estudiantes equivalentes al 53.4% presentaron nivel alto. De los
103 estudiantes que presentaron despersonalizacion, 52 estudiantes
equivalentes al 50.5% presentaron nivel bajo, 26 estudiantes
equivalentes al 25.2% presentaron nivel medio mientras que 25
estudiantes equivalentes al 24.3% presentaron nivel alto. De los 103
estudiantes que presentaron Baja realizacion profesional, 26 estudiantes
equivalentes al 25.2% presentaron nivel bajo, 23 estudiantes
equivalentes al 22.3 % presentaron nivel medio y 54 estudiantes

equivalentes al 52.4% presentaron nivel alto

La tesis realizada por Mera EM. Hecha en Ecuador el afio 2017. Titulada
Prevalencia del Sindrome de Burnout en Odontélogos de los Distritos de

Salud de la Provincia de Bolivar. Determinar la prevalencia del sindrome
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de Burnout en Odontologos de los Distritos de Salud de la Provincia de
Bolivar. Es un estudio transversal, la totalidad de los Odontoélogos fue de
96 que accedieron a participar en este estudio. Resultados Con respecto
a la antigledad laboral y agotamiento emocional, los 96 profesionales
encuestados manifiestan lo siguiente: 24 (58,5%) profesionales que
laboran entre 1-5 afios presentan un nivel medio y 18 (72%) presentan
un nivel alto, seguido de 9 (30%) Odontdlogos que laboran entre 6-10
afios presentan un nivel bajo, en la despersonalizacion, 39 (59,1%)
profesionales que laboran entre 1-5 afios presentan un nivel bajo,
seguido de 13 (19,7%) Odontologos que laboran entre 6-10 afios
presentan un nivel bajo. Y en cuanto a la realizacién personal 39 (66%)
profesionales que laboran entre 1-5 afios presentan un nivel bajo,
seguido de 12 (22,6%) Odontdlogos que laboran entre 6-10 afios.*?
ANTECEDENTES NACIONALES

La tesis realizada por Mendoza Corbetto HM. Hecha en Pera en el afio
2012. Titulada Factores asociados al Sindrome de Burnout Como
herramienta de gestion en Odontologia. El objetivo es determinar la
prevalencia del sindrome de Burnout en el personal odontolégico de una
clinica de servicios odontolégicos y sus factores asociados. El disefio fue
de tipo observacional de corte transversal. La poblacion estuvo
conformada por 150 cirujanos dentistas de ambos sexos. Resultados en
cuanto a los afios de ejercicio en la profesion relacionada a la edad
encontramos que el grupo que tienen menos de 10 afios de formado

present6 un 85,7% tienen niveles alto y medio de cansancio emocional.
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En cuanto a la variable despersonalizacién encontramos una distribuciéon
equilibrada en los tres niveles de analisis con 32% de alto nivel, 40% con
medio nivel y un 28% con bajo nivel. Al analizar la variable realizacién
profesional encontramos que el 56% presenté una puntuacion media y

un 30% una puntuacion baja%*?

La tesis realizada por Miranda Mesias RR, hecha en Peru en el afio
2014. Titulada Factores Asociados al Sindrome de Burnout en Médicos
de un Centro de Salud Privado de Lima. El objetivo Identificar los
factores asociados al Sindrome de Burnout, en sus tres dimensiones
(cansancio emocional, despersonalizacién y realizacién profesional), en
un centro de salud privado de la ciudad de Lima, Peru durante el mes de
diciembre del 2012. Los datos cuantitativos fueron resumidos mediante
media aritmética y desviacion estandar. La poblacion estuvo conformada
por 37 meédicos. Resultados. Se muestra que del total de médicos
encuestados, el 70,3 % tuvo un alto nivel de cansancio emocional, el
35,1 % un alto nivel de despersonalizacion y el 18,9 % un bajo nivel de

realizacion profesional. 4

La tesis realizada por Poma Helmutt hecha en Pera en el afio 2015.
Titulada “Prevalencia del Sindrome de Burnout en Docentes
Odontodlogos de la Facultad de Odontologia de La Universidad Nacional
Mayor de San Marcos En El Aino 2013”. El objetivo fue determinar la

prevalencia del Sindrome de Burnout en los docentes odontélogos de la
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facultad de odontologia de la Universidad Nacional Mayor de San
Marcos. Es un estudio descriptivo, transversal, retrospectivo. El grupo de
docentes que tomaron parte del estudio fue un total de 78. Educadores.
Los resultados de prevalencia del Sindrome de Burnout, segun el género
se observo que el mayor porcentaje pertenece al género masculino lo
gue corresponde al 75% de los casos presentados con el sindrome. En
la prevalencia del sindrome de Burnout en relacion con los factores
laborales, se observd que el 75% de los que presentan el sindrome se
encuentran laborando en la Facultad de 16 a 30 afios, el 100% de los
gue presentan el sindrome son nombrados y el 75 % de los que
presentan el sindrome laboran a tiempo completo. Los resultados de
prevalencia obtenidos tras la aplicacion del test sobre el Sindrome de

Burnout arrojan un valor bajo (5.1%) **

La tesis realizada por Salazar Amada hecha en Perl en el afio 2015.
Titulada “Sindrome de Burnout en Docentes de la Escuela De
Estomatologia — UPAO 2014”. El objetivo fue Conocer el Nivel de
Sindrome de Burnout en los docentes de la Escuela de Estomatologia
UPAO. Es un estudio Observacional, prospectivo, transversal y
descriptivo. La poblacion esta conformado por 67 Cirujanos Dentistas.
Resultados el Nivel de Sindrome de Burnout en el agotamiento
emocional el nivel que predominé es el medio con un 55% sexo
femenino y un 65.91% en el sexo masculino. Respecto a la realizacién

personal el nivel que predomind en el sexo femenino es el alto con el
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90.00% y el masculino con un 10%. Con respecto al Nivel de Sindrome
de Burnout en los docentes de la clinica de estomatologia, encontramos
niveles altos de realizacion personal en el 96.88%, de
despersonalizacion en el 40.63% y un nivel medio en el agotamiento

emocional en el 62.50%°

La tesis realizada por Achahuanco Caceres |I. Hecha en Peru en el afio
2015. Titulada “Sindrome de Burnout en los estudiantes de la carrera
Profesional de Odontologia, Unsaac 2014”. El objetivo es determinar el
nivel de sindrome de Burnout en los estudiantes de la Carrera
Profesional de Odontologia de la Universidad de San Antonio Abad del
Cusco. 2014. Es un estudio de tipo, observacional, descriptivo y de corte
transversal. La muestra estaba conformado por 147 alumnos de la
carrera profesional de Odontologia de la UNSAAC. Resultados El
Sindrome de Burnout en estudiantes de la carrera profesional se
presentd en un 96,60 % dividido en diferentes niveles el 59,2 % presenta
nivel de Burnout leve, seguido de 33,3 % de estudiantes que presentan
un nivel moderado, ademas se encontr6 un 4.1% presento nivel

profundo, y solo 3,4% no presentaron este sindrome.*”

Ibarcena en el 2016 en Peru realizO un estudio sobre Factores
personales asociados al Sindrome de Burnout en Odont6logos de
Juliaca. El objetivo fue Determinar los factores de riesgo que influyen en

el Sindrome de Burnout en profesionales de Odontologia de la ciudad de
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Juliaca en el afio 2014. La investigacion es cuantitativa de tipo causal
transversa. El estudio se llevd a cabo en profesionales que laboran en
consultorios privados a los cuales se escogio de acuerdo a la ubicacion
(centro de la ciudad y aledafios), también se consideré a quienes
laboran en Instituciones de Salud. Resultados, los odont6logos de la
ciudad de Juliaca que manifestaron tener mas afios de servicios
trabajando en su profesion son los que presentan nivel altos de
Sindrome de Burnout con el 60,00% a diferencia de los profesionales de
odontologia que tienen menos afios de servicio con un porcentaje de

40,00%.1®

La tesis realizada por De La Cruz Reyes A. Hecha en Peru en el afio
2016. Titulada Sindrome de Burnout en estudiantes del | al X ciclo de
Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego 2015. El
objetivo es determinar el Sindrome de Burnout en estudiantes de | al X
ciclo de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego 2015.
El estudio, prospectivo, transversal, descriptivo y observacional. La
poblacién estuvo conformada por 240 estudiantes de la carrera de
Estomatologia de | al X ciclo. Resultados Los resultados nos muestran
gue en los estudiantes de estomatologia de la Universidad Privada
Antenor Orrego existe la presencia del Sindrome de Burnout en un nivel

bajo 75.83% y finalmente en un nivel medio 24.17%. ®°
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La tesis realizada por Bendezu Saettone LM. Hecha en Pera en el afio
2016. Titulada. “Nivel de estrés laboral en Cirujanos Dentistas
procedentes de la Red Asistencial Almenara Essalud, usando el
cuestionario Maslach Burnout Inventory Lima-2016”. El objetivo es
Determinar el nivel de estrés laboral en cirujanos dentistas procedentes
de la red asistencial Almenara Es-Salud, usando el Cuestionario de
Maslach Burnout Inventory Lima- 2016. Este estudio es de tipo
Descriptivo Transversal. La Muestra estuvo constituida por 50
odontblogos asistenciales que laboran en los servicios de consulta
externa en turnos rotativos. Resultados los resultados nos muestran que
los cirujanos dentistas el 40% presentan estrés laboral bajo; el 36%
presentan estrés laboral medio y el 24% presentan estrés laboral alto.
Que del total de cirujanos dentistas que presentan estrés laboral el
38.0% presentan Contrato a plazo indeterminado; el 30.0% son
nombrados; el 12.0% tienen un contrato a plazo fijo y; el 20.0% tienen un

contrato CAS @9

2.2 BASES TEORICAS
a) DESARROLLO HISTORICO DEL SINDROME DE BURNOUT

El primer caso reportado de sindrome de desgaste profesional en la
literatura fue hecho por Graham Greens en 1961, en su articulo “a
Burnout case. Luego, en 1974, el psiquiatra germano-estadounidense
Herbert J. Freudenberger realizd la primera conceptualizacion de este

patologia, a partir de observaciones que realizé mientras laboraba en
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una clinica para toxicbmanos en New York y not6 que muchos de sus
compafieros del equipo de trabajo, luego de mas de 10 afos de
trabajar, comenzaban a sufrir pérdida progresiva de la energia,
idealismo, empatia con los pacientes, ademas de agotamiento,

ansiedad, depresion y desmotivacion con el trabajo®?

El término “Burnout” se origind6 en el lenguaje de los deportistas
anglosajones, cuya traduccion al castellano significa “estar quemado”.
Fuera de este ambito, se utiliza este término en la década de los 70
para referirse a los problemas de fatiga y cansancio profesional de los
servicios socio-sanitarios. Sin embargo, se ha constatado que todos
los profesionales, sea cual sea su ocupacion, son susceptibles de
desanimarse y perder su entusiasmo por su trabajo’ El sindrome de
Burnout es uno de los trastornos psicologicos mas frecuentes en el
momento actual, en cualquier tipo de organizaciones, sin embargo, es
especialmente relevante en aquellas donde los trabajadores tienen un
trato directo con personas 0 cuyo trabajo consiste en resolver

problemas de otras personas.®?
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b) DEFINICION DEL SINDROME DE BURNOUT

La mas aceptada hoy en dia es la propuesta por Maslach y Jackson
en 1981; quienes consideran que el sindrome es una forma
inadecuada de afrontar un estrés emocional crénico cuyos rasgos
principales son el agotamiento emocional, la despersonalizacion y la

disminucién del desempefio personal ¢

El Sindrome de Burnout, también llamado Sindrome de Desgaste
Profesional o del Quemado presenta diferentes definiciones a lo
largo del tiempo siendo una de las mas aceptadas la que la
denomina como el cansancio emocional que conlleva a una falta de
motivacion y va aumentando hasta llevar al sujeto a tener
sentimientos de inadecuaciéon y fracaso. Estudios sobre la
prevalencia del SBO, indican que varia ampliamente de un pais a
otro e incluso dentro de un mismo territorio nacional, dependiendo
de las caracteristicas del sistema de salud, asi como de otros

factores organizacionales intrinsecos que se estudie’ ®?

Estrés y Burnout se han considerado por mucho tiempo términos
qgue hacen referencia al mismo fendmeno, existiendo una confusion
conceptual. Por un lado, el estrés se describe como una ‘“respuesta
fisica y emocional nociva que ocurre cuando los requerimientos del
trabajo no son compatibles con las capacidades, los recursos o las

necesidades de los trabajadores”; mientras que Burnout es
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b4sicamente un concepto que toma como base el hecho de que un
sindrome es un conjunto de signos y sintomas (agotamiento,
sintomas de ansiedad, depresion, desmotivaciéon en el trabajo y
agresividad hacia los demas), y aunque en el estrés hay también
signos y sintomas, se considera que Burnout es un abordaje mas
completo del estrés cronico y se manifiesta como una consecuencia

de este Ultimo.?®

c) DIMENSIONES DEL SINDROME BURNOUT
Agotamiento emocional: Representa la dimension del estrés
individual. Es una reduccion de los recursos emocionales y fisicos,
el sentimiento de que no tenemos nada que ofrecer a los demas
acompafado de manifestaciones somaticas y sicolégicas como el
abatimiento, la ansiedad y la irritabilidad.
Despersonalizacién: Representa la dimension del contexto
interpersonal, lo que se refiere a una respuesta negativa, insensible
0 excesivamente separado a los diversos aspectos del trabajo. La
refieren como el desarrollo de actitudes negativas y de
insensibilidad hacia los usuarios de servicios, asi como también
hacia los colegas, que conduce con mucha frecuencia a la idea de
gue son la verdadera fuente de los problemas
Baja Realizacion personal: Representa la dimension de la
autoevaluacion del Burnout. Se refiere a los sentimientos de

incompetencia, la percepcion de que las posibilidades de logro en
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d)

el trabajo han desaparecido, junto con vivencias de fracaso y

sentimiento de baja autoestima. ©

SINTOMAS Y CONSECUENCIAS DEL SINDROME DE
BURNOUT.

Cuando se dice que una persona padece de Burnout, por lo
general, tanto dentro del ambiente de empresa como a nivel del
publico ordinario se entiende que esta sufre de fatiga o esta
cansada; sin embargo, dicha comprension tiende a hacerse en el
lenguaje comun, por lo que no se dimensiona el serio problema que
se presenta. En realidad, el padecimiento de Burnout es mas que el
cansancio habitual que puede ser reparado con unos dias de
descanso, y envuelve una serie de padecimientos a nivel
psicoldgico, fisico, social y también en relaciéon con la empresa, lo

que le da su connotacién de sindrome.®®

CAUSAS DEL SINDROME DE BURNOUT

Como un primer agente de riesgo, el sindrome de Burnout esta
relacionado con actividades laborales que vinculan al trabajador y
sus servicios directamente con clientes, en condiciones en las
cuales el contacto con estos es parte de la naturaleza del trabajo.
Esto no significa que no pueda presentarse en otro tipo de labores,
pero en general doctores, enfermeras, consultores, trabajadores

sociales, maestros, vendedores puerta a puerta, encuestadores,
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oficiales de cobro y otros muchos oficios y profesiones tienen

mayor riesgo de desarrollar, con el tiempo, la condicién-®

f) SALUD OCUPACIONAL
Se refiere al estado de bienestar fisico, mental y social en que se
encuentran los trabajadores en sus puestos de trabajo. La salud
ocupacional, también denominada salud laboral o salud en el
trabajo, en el campo préactico permite prever medidas de control
dirigidas a fomentar el bienestar y reducir o eliminar los riesgos de
enfermedades o accidentes relacionados con el trabajo. En este
contexto, la “salud laboral” o “salud en el trabajo” se ha convertido en
una especialidad de la medicina conocida como “Medicina del
trabajo”, pero es a la vez, “un elemento mas del concepto de salud

integral de la persona. ¢”)

g) RELACION DEL TRABAJO CON LA SALUD
El trabajo es fuente de salud. Mediante el trabajo, las personas
logran satisfacer sus necesidades personales, familiares y sociales,
lo cual genera un buen estado de salud. Una comunidad o un pais
mejoran el nivel de salud de su poblacién cuando aseguran que
todas las personas en condiciones de trabajar puedan acceder a un
empleo que satisfaga no solo sus necesidades economicas

basicas, sino que llene también las otras esferas de su vida .
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h) ESTRES GENERAL
Entre Estrés General y sindrome de Burnout se distingue con
facilidad pues el primero es un proceso psicolégico que conlleva
efectos positivos y negativos, mientras que el Burnout sélo hace
referencia a efectos negativos para el sujeto y su entorno. Es
evidente que el estrés general se puede experimentar en todos los
ambitos posibles de la vida y actividad del ser humano a diferencia
del Burnout, que como la mayoria de los autores estiman, es un

sindrome exclusivo del contexto laboral. ®

i) SINDROME DE BURNOUT Y ODONTOLOGIA
La practica dental ha sido considerada como la que cada vez mas
en la clinica presenta caracteristicas y experimenta mas
problemas de salud fisica y mental, en comparacién con otras
profesiones sanitarias. Esto se debe porque ha sido reconocida
como una actividad demandante. Para desempenfiar sus funciones
necesitan gran variedad de equipos y materiales, por lo que estan
expuestos a sufrir diversos riesgos de trabajo como son
accidentes y el estar en contacto con diversos agentes
infecciosos, todo esto, aunado a las nuevas tecnologias utilizadas
cada vez mas sofisticados que hacen que su labor profesional sea

méas complicada.®”
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)

K)

MASLACH BURNOUT INVENTORY (MBI)

Este es un método de medicion el cual fue creado en el afio de
1981, desde entonces sufri6 muchos cambios al irse realizando
nuevos estudios; reduciéndose de 47 items hasta la fecha actual
que consta tan solo de 22 items siendo validado por (Gil-monte,
2003) internacionalmente reconocido por lo que es el método mas
utilizado para construir el sindrome. El MBI es un cuestionario auto
administrado y recoge respuestas del sujeto con relacion a su
trabajo sobre sus sentimientos, emociones, pensamientos Yy
conductas. Los autores consideraron al Burnout como un sindrome
tridimensional, dividiéndolo en tres sub escalas: Agotamiento
Emocional. (AE) (9 preguntas. 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16, 20) Valora
la vivencia de estar exhausto emocionalmente por las demandas
del trabajo. Despersonalizacion (D) (5 preguntas 5, 10, 11, 15,
22). Valora el grado en que cada uno reconoce actitudes de
frialdad y distanciamiento. Baja Realizacion Personal (RP) (8
preguntas 4, 7, 9, 12, 17, 18, 19, 21). Evalta los sentimientos de

autoeficacia y realizacion personal en el trabajo ?®

ERGONOMIA
Disciplina que tiene como proposito adecuar las condiciones del
trabajo a las personas, de modo que se reduzcan los riesgos

derivados de la actividad laboral.
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2.3

DEFINICION DE TERMINOS BASICOS

Sindrome de Burnout: Estado de tension exagerada a la que se
llega por un exceso de actividad, de trabajo o de responsabilidad,
y que conlleva trastornos fisicos y psicolégicos en las personas

que lo padecen %

Estrés: Es una reaccion fisiolégica que puede ser provocada por

la percepcién de una situacion externa %

Salud: Completo estado de bienestar en los aspectos fisicos,

mentales y sociales, y no solamente la ausencia de enfermedad @

Salud Ocupacional: Parte de la salud publica que procura
mantener el mayor grado de bienestar fisico, mental y social en

los trabajadores "

Agotamiento emocional: Alude a la situacibn en la que los
trabajadores sienten que ya no pueden dar mas de si mismos a
nivel afectivo. Es una situacion de agotamiento de la energia o los
recursos emocionales propios, una experiencia de estar
emocionalmente agotado debido al contacto "diario" y mantenido

con personas a las que hay que atender como objeto de trabajo

(12)

Despersonalizacion: Desarrollo de sentimientos, actitudes y
respuestas negativas, distantes y frias hacia otras personas

especialmente hacia los beneficiarios del propio trabajo. *?
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Baja realizacion personal: con respuestas negativas hacia si
mismo de manera especial con relaciéon a la habilidad para
realizar el trabajo y para relacionarse profesionalmente con las

personas a las que atiende *?

Estudio descriptivo: Un estudio se considera descriptivo cuando
no busca evaluar una presunta relacion causa-efecto, sino que
sus datos son utilizados con finalidades puramente descriptivas.
Suele ser util para generar hipotesis etiologicas que deberan

contrastarse posteriormente con estudios analiticos ©2*

Estudio transversal: Estudios en los que los datos de cada

sujeto representan esencialmente un momento del tiempo ©?

Cuestionario: Instrumento que incluye un conjunto de preguntas,
gue se confecciona para obtener informacion sobre algo en
especifico. Los cuestionarios deben poseer una serie de

caracteristicas: Ser sencillos, viables y aceptados. ©*

Cirujano Dentista. Denominacion que en el Perd y en otros
paises de habla hispana se da al profesional, titulado universitario

gue ejerce la odontologia.
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CAPITULO Il

3.1. PRESENTACION, INTERPRETACION, ANALISIS Y DISCUSION DE
RESULTADOS.

Tabla 01. Nivel de prevalencia de sindrome de Burnout de los Cirujanos
dentistas que laboran en establecimientos de salud publicos, en el

distrito de Cajamarca, en el afio 2017.

Nivel de Sindrome de Burnout fi hi%
Bajo 15.33 51.1
Medio 3.33 11.1

Alto 11.33 37.76

Total 30 100.00

Fuente: Encuesta Aplicada

En
la tabla 01 se observa que existe un nivel de prevalencia de sindrome de
Burnout del 11.1% su nivel es Medio, mientras que el 51.1% su nivel es

Bajo y solo el 37.76% su nivel es Alto.
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Tabla 02. Nivel de prevalencia de sindrome de Burnout de los cirujanos
dentistas que laboran en establecimientos de Salud Publicos en el Distrito
de Cajamarca en el afio 2017. Segun las tres dimensiones. (Agotamiento

Emocional, Despersonalizacion y Baja Realizacion Personal).

Baja
Agotamiento realizacion
Nivel de Emocional Despersonalizacion Personal
Sindrome de

Burnout Fi hi% Fi hi% fi hi%
Bajo 23 76.67 19 63.33 4 13.33
Medio 1 3.33 6 20.00 3 10.00
Alto 6 20.00 5 16.67 23 | 76.67
Total 30 100.00 30 100.00 30 [100.00

Fuente: Encuesta Aplicada

En la tabla 02 se observa que los cirujanos dentistas que laboran en
establecimientos de Salud Publicos en el Distrito de Cajamarca segun el
nivel de Sindrome de Burnout (Agotamiento Emocional) el 76.67% su
nivel es Bajo; el Sindrome de Burnout (Despersonalizacion) el 63.33% su
nivel es Bajo y el Sindrome de Burnout (Realizacion Personal) el 76.67%

su nivel es Alto.
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Tabla 03 Nivel de prevalencia de sindrome de Burnout de los Cirujanos dentistas que laboran en

establecimientos de Salud Publicos en el Distrito de Cajamarca en el afio 2017. Segun grupo de edades en las

tres dimensiones del Sindrome de Burnout: Agotamiento emocional, Despersonalizacion y Baja realizacion

personal.
Agotamiento Emocional Despersonalizacion Baja Realizacion Personal
(grupo de edades) (grupo de edades) (grupo de edades)

. De25a | De43a | De60a De25a | De43a | De60a De25a | De43a De60a
Nivelde | 45 59 75 Total 42 59 75 Total 42 59 75 |Total
Sindrome

de
Burnout | fi| hi%| fi| hi%| fi| hi%| fi| hi%| fi|] hi%| fi| hi%| fi| hi%| fi hi%| fi| hi%|fi| hi%|fi| hi%| fi| hi%
Bajo 17| 56.67| 4| 13.33| 2| 6.67| 23| 76.67| 16| 53.33| 3|10.00| 0| 0.00| 19| 63.33| 4| 13.33|0| 0.00|0| 0.00|, 4|13.33
Medio 1| 333/ 0f 000| O|0.00| 1| 3.33| 2| 6.67| 2| 6.67| 2(6.67| 6| 2000 1| 3.33|2| 6.67/0|0.00| 3|10.00
Alto 4 1333| 2| 6.67| 0| 0.00| 6| 2000 4| 13.33| 1| 3.33| 0| 0.00| 5| 16.67|{17| 56.67|4| 13.33| 2| 6.67| 23|76.67
Total 22| 73.33| 6 20 2| 6.67 |30 100| 22| 73.33| 6 20| 2| 6.67 |30 100| 22| 73.33 | 6 20| 2| 6.67| 30| 100
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la tabla 03 se evaluo el nivel de Prevalencia del Sindrome de
Burnout segun la edad, nuestra muestra se distribuyé en tres
grupos de edades, pudiendo observar que los cirujanos dentistas
de nuestro estudio, que tienen entre 25 y 42 afios de edad,
presentan mayor Agotamiento Emocional frente al resto de grupo
de edades obteniendo el mayor puntaje 56.67% en el Nivel Bajo del
Sindrome de Burnout; los cirujanos dentistas que tienen entre 25 a
42 afios de edad presentan mayor Despersonalizacion que el resto
de grupo de edades en sus tres niveles del Sindrome de Burnout,
teniendo mayor puntaje en el nivel bajo con un 53.33%. Los
Cirujanos Dentistas que tiene entre 25 a 42 afios de edad,
manifiestan tener una Baja Realizacion Personal en un 56.67% en

el nivel Alto de Sindrome de Burnout
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Tabla 04. Nivel de prevalencia de sindrome de Burnout de los cirujanos dentistas que laboran en establecimientos de

Salud Publicos en el Distrito de Cajamarca. Segun Género en las tres dimensiones del Sindrome de Burnout:

Agotamiento emocional, Despersonalizacion y Baja realizacion personal.

Agotamiento Emocional

Despersonalizacion

Baja Realizacién Personal

(Genero) (Genero) (Genero)
Masculino Femenino Total Masculino | Femenino Total Masculino Femenino Total
Nivel de
Sindrome
de Burnout Fi hi % fi hi % fi hi % fi hi% fi| hi% fi| hi% fi hi%| fi hi% | fi hi%
Bajo 12| 40.00| 11| 36.67| 23| 76.67| 10| 33.33 9(30.00f 19]|63.33 1| 3.33| 3 10.00| 4| 13.33
Medio 0 0.00 1 3.33 1 3.33 3| 10.00 3|10.00 61(20.00 3| 10.00| O 0.00| 3| 10.00
Alto 4| 13.33 2 6.67 6| 20.00 3| 10.00 2| 6.67 5116.67 12| 40.00| 11| 36.67| 23| 76.67
Total 16| 53.33| 14| 46.67| 30 100 16| 53.33| 14 |46.67| 30| 100 16| 53.33| 14| 46.67| 30| 100
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En la tabla 04 se observa que al evaluar el nivel de prevalencia del Sindrome
de Burnout en los cirujano dentistas segun género, hallamos que , el 40.00%
de Los cirujanos dentistas de nuestro estudio que manifiestan agotamiento
Emocional en un nivel bajo son varones y el 13.33% en las mujeres; el
33.33% de los cirujanos dentistas que manifiestan Despersonalizacion en un
nivel bajo son varones, y el 30.00% son mujeres; el 40.00% de los cirujanos
dentistas que manifiestan Baja Realizacion Personal en un nivel Alto son

varones y el 36.67 % son mujeres, p > 0.05.
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Tabla 05 Nivel de prevalencia de sindrome de Burnout de los cirujanos dentistas que laboran en establecimientos de

Salud Publicos en el Distrito de Cajamarca segun Tiempo de ejercicio profesional en las tres dimensiones del Sindrome

de Burnout: Agotamiento emocional, Despersonalizacion y Baja realizacion personal.

Agotamiento Emocional
(Tiempo de ejercicio profesional)

Despersonalizacion

(Tiempo de ejercicio profesional)

Baja Realizacion Personal
(Tiempo de ejercicio profesional)

DeOa Del6a |De31a DeOa De1l6a | De 31 a DeOa Del6a | De31a
Nivel de 15 30 45 Total 15 30 45 Total 15 30 45 Total
Sindrome
de
Burnout | Fi| hi%|fi| hi%| fi| hi%| Fi| hi%| fi| hi%|fi| hi%| fi| hi%| fi| hi%| fi| hi%| fi| hi%| fi| hi%| fi| hi%
Bajo 18 60|3|/10.00| 2(6.67|23|76.67|16(53.33(3|10.00| 0/0.00{19|63.33| 4|13.33| 0| 0.00 0/0.00f 4]13.33
Medio 1| 3.33|0| 0.00| 0|0.00| 1| 3.33| 3|10.00|1| 3.33| 2|6.67| 6|20.00| 1| 3.33| 2| 6.67 0/0.00f 3|10.00
Alto 4113.33|2| 6.67| 0/0.00| 6[20.00f 4(13.33|1| 3.33| 0/0.00| 5|16.67|18|60.00| 3|10.00 2(6.67| 23|76.67
Total 23|76.66|5(16.67| 2/6.67 (30| 100(23|/76.66|5|16.66| 2|6.67 30| 100|23|76.66| 5|16.67 2/6.67| 30| 100
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En la tabla 05 se observa que el nivel de prevalencia del Sindrome de
Burnout en los Cirujanos dentistas que laboran en los establecimientos de
Salud Publicos en el distrito de Cajamarca segun Tiempo de Ejercicio
Profesional. EI 60.00 % de los que tiene un tiempo de ejercicio profesional
de 0 a 15 afos, presentan Agotamiento Emocional en Nivel bajo, 53.33 %
presentan Despersonalizacion en un nivel bajo, y un 60% manifiestan tener

Baja Realizacién Personal en un nivel Alto.
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Tabla 06 Nivel de prevalencia de sindrome de Burnout de los cirujanos dentistas que laboran en establecimientos de

Salud Publicos en el Distrito de Cajamarca segun Tipo de contrato Laboral en las tres dimensiones del Sindrome de

Burnout: Agotamiento emocional, Despersonalizacion y Baja realizacion personal.

Agotamiento Emocional
(Tipo de contrato Laboral)

Despersonalizacion
(Tipo de contrato Laboral)

Baja Realizacion Personal.
(Tipo de contrato Laboral)

Contra
to por
Contrat tiemp Contrat
o por o o por
tiempo Indete tiempo
Nivel de| Nombrad | Indeter Nombrad | rmina Nombrad | indeter
Sindrome o minado Cas Serums | Total o do Cas Total |o minado Cas Serums Total
De hi
Burnout | fi | hi% |fi| hi% hi% hi% hi% | fi | hi% |fi| hi% % |fi Fi | hi% | fi | hi% |fi| hi% |fi| hi% hi% hi%
24. 13. 20. 20. 79. 6. 20. 63. 3. 6. 3. 13.
Bajo 7 14 (4| 79 69 69 3 5 | 16.7 67 00 19| 33 | 1 33 |0]| 0.00 67 33 33
3. 3. 10. 3. 3. 20. 3. 3. 3. 10.
Medio 0 | 0.00 |O] 0.00 0.00 45 45 | 3 00 33 33 6|00 |1 33 |1| 33 0.00 33 00
17. 6.6 3.3 16. 26. 13. 20. 16. 76.
Alto 3 |110.34|2| 3.45 3.45 0.00 2 2 | 6.67 7 3 5|67 |8 67 |4| 33 00 67 67
34.4 17.2 16. 26. 23.3
Total 10, 8 |6| 4 24.14 24.14 100| 10 | 33.3 7 7 30| 100 |10 (33.33 (5| 16.66 26.67 3 100

o1




En la tabla 06 se observa que el nivel de prevalencia de Sindrome de
Burnout. Segun tipo de contrato Laboral, el 10.34% de los Nombrados
presentan Agotamiento Emocional, 6.67 presentan Despersonalizacion, y
26.67% presentan Baja realizacion personal. Del grupo de los Contratados
por Tiempo Indeterminado el 3.45% presenta Agotamiento Emocional,
6.67% presenta Despersonalizacion, y 13.33% manifiesta Baja Realizacion
Personal. Del Grupo CAS, el 3.45% manifiesta Agotamiento Emocional, el
3,33% presenta Despersonalizacion, y el 20.00% manifiesta Baja
Realizacion Personal. Del Grupo de Cirujanos Dentistas que son
contratados por SERUM, ninguno presenta Agotamiento ni
Despersonalizaciéon en el nivel alto del Sindrome de Burnout, pero si
hallamos un 20.69% Tanto en nivel bajo, y el 16.67%, manifiesta Baja

Realizacion Personal.
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3.2. DISCUSION DE RESULTADOS

La presente investigacion tuvo como objetivo principal el determinar el
nivel de prevalencia del Sindrome de Burnout en Cirujanos Dentistas
que laboran en establecimientos de salud publicos, en el distrito de

Cajamarca en el afio 2017.

Considerando que el Sindrome de Burnout afecta exclusivamente a
profesionales que ejercen sus labores en una relaciéon de ayuda o

servicios hacia terceras personas.

El nivel de prevalencia del Sindrome de Burnout obtenida en este
estudio fue de un nivel Bajo (51.1%) y solo el 37.76% su nivel es Alto.
Aunque no tenemos precedentes de estudios similares en el distrito de
Cajamarca, pero encontramos otros estudios que se asemejan, estos
fueron realizados por; BendezlU en Peru hall6 que el total de cirujanos
dentistas el 40% presentan estrés laboral bajo; el 36% del total de
cirujanos dentistas presentan estrés laboral medio y el 24% presentan
estrés laboral alto. Achahuanco 2015, cusco. Determind que el 96.60%
de estudiantes, presentd sindrome de Burnout, donde el 59.2% present6
en un nivel leve, el 33.3% presenté en un nivel moderado, y el 4.1%
presentd nivel alto. De la misma manera De la Cruz 2016, encontrd que
el 75.83% de los estudiantes de estomatologia UPAO, presentan
Sindrome de Burnout en un nivel bajo, y el 24.17% presentan Sindrome
de Burnout en un nivel medio. Es decir, en general los indices de nivel

de prevalencia de padecer el Sindrome de Burnout fueron bajos,
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remitiéndonos a antecedentes donde se aplicé el test a profesionales de
la salud y otras éareas. Resultados contrarios hall6 Ochomogo en
Guatemala donde solo el 12.24% de personal del Hospital Nacional de
Salud Mental, manifestd la prevalencia del Sindrome de Burnout, asi
mismo Roa Tejeda en México, hallé baja prevalencia del sindrome de

Burnout en un 1.8%.

A si mismo, los valores obtenidos en este estudio, a nivel de las
dimensiones del Sindrome de Burnout que presentaron los Cirujanos
Dentistas del distrito de Cajamarca. Sefialaron un bajo nivel en el
Cansancio Emocional de un 20%, y Despersonalizacion en 16.67%; por
el contrario, un alto nivel de Baja Realizacion Personal con 76.67%.
Demostrando que en estudios realizados por Rodriguez y Saballo hecha
en Managua (Nicaragua) en el afio 2015; cansancio emocional 28.2%
tienen nivel bajo, despersonalizaciéon, 25.2% presentaron nivel medio,
Baja realizacion profesional, 52.4% presentaron nivel alto. Salazar
Amada hecha en Peru en el afio 2015, se encontré niveles altos de baja
realizacion personal en el 96.88%, de despersonalizacion en el 40.63% y
un nivel medio en el agotamiento emocional en el 62.50%; datos
similares se encontr6 en este estudio respecto a la baja realizacion
personal con un nivel alto. Resultados contrarios hall6 Miranda en Peru
hall6 que el 18,9 % de los médicos encuestados de su estudio

presentaron baja realizaciéon en el trabajo.
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Con respecto a la presencia del nivel de Sindrome de Burnout segun la
edad, en este estudio se obtuvo Agotamiento emocional su nivel es Bajo
el 56.67%, su edad estd entre 25 a 42 afios de edad,;
Despersonalizacion su nivel es Bajo el 53.33%; Baja realizacion personal
su nivel es Alto el 56.67%. Mientras que de 43 a 59 afios de edad
presentan Agotamiento emocional su nivel es Bajo el 13.33%;
Despersonalizacién su nivel es Bajo el 10.00%. Demostrando que en
estudios realizados por: Medina; en Ecuador en el afio 2013; donde se
obtuvo con mayor frecuencia de presentacion de Burnout es entre los 31
a 40 afos de edad con el 47% seguidos 35% entre 24 a 30 afios, y en
menor frecuencia 18% en las edades de 41 a 50 afos. El 42.5%,
presentan bajo agotamiento emocional, el 18.75%, presentan bajos
niveles de despersonalizacion; el 38.75% manifiestan altos niveles de
baja realizacién. Es decir, en general los indices del nivel de prevalencia
de padecer el Sindrome de Burnout en las dimensiones fueron bajos,
remitiéndonos a antecedentes de estudios realizados en otro pais, ya

gue en Peru no se encontro6 resultados.

Con respecto a la presencia del nivel de Sindrome de Burnout segun el
Género en este estudio se obtuvo que; Agotamiento Emocional su nivel
es Bajo el 40.00% es masculino y el 36.67% es femenino.
Despersonalizacidn su nivel es Bajo el 33.33% es masculino y el 30.00%
es femenino. Baja Realizacion personal donde su nivel es Alto el 40.00%
es masculino y 36.67% es femenino. Sin embargo en un estudio

realizado por Poma, hecha en Peru en el afio 2015; encontramos que el
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mayor porcentaje pertenece al género masculino lo que corresponde al
75% de los casos presentados con el sindrome. Resultados contrarios
hall6 Roa Tejeda A, hecha en México, en el afio 2013; encontro que la
dimensioén de cansancio emocional, fue el 80% son mujeres y el 20%
son hombres. La prevalencia para la Despersonalizacion, fue el 61.5%
son del sexo femenino y el 38.5% son masculino. La prevalencia en la
dimensién Baja realizacion personal se obtuvo el 15% en su totalidad
mujeres. Es decir en el estudio se encontré diferencias significativas, se
presentd una tendencia a manifestarse Sindrome de Burnout mas en el

género masculino que en el género femenino.

Con respecto a la presencia del nivel de Sindrome de Burnout segun el
Tiempo de ejercicio profesional; en este estudio se obtuvo; El 60.00 %
de los que tiene un tiempo de ejercicio profesional de 0 a 15 afios,
presentan Agotamiento Emocional en Nivel bajo, 53.33 % presentan
Despersonalizacién en un nivel bajo, y un 60.00% manifiestan tener Baja
Realizacion Personal en un nivel Alto. Sin embargo en un estudio
realizado por; Mendoza Corbetto, hecha en Perla en el afio 2012; se
hallé que el grupo que tienen menos de 10 afios de formado present6 un
85,7% tienen niveles alto y medio de cansancio emocional;
Despersonalizacién encontramos una distribucion equilibrada en los tres
niveles 32% alto; 40% medio y 28% bajo; Baja realizacion profesional
encontramos que el 56% presentd una puntuaciéon media y un 30% una
puntuacion baja%; asi mismo Ibarcena en el 2016 en Peru; se encontrd

gue los odontdlogos de la ciudad de Juliaca que manifestaron tener mas
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afos de servicios trabajando en su profesién son los que presentan nivel
altos de Sindrome de Burnout con el 60,00% a diferencia de los
profesionales de odontologia que tienen menos afios de servicio con un
porcentaje de 40,00%. Resultados contrarios hallo6 Mera en Ecuador; en
cuanto agotamiento emocional, 24 (58,5%) profesionales que laboran
entre 1-5 afios presentan un nivel medio y 18 (72%) presentan un nivel
alto, seguido de 9 (30%) Odontélogos que laboran entre 6-10 afios
presentan un nivel bajo, en la despersonalizacion, 39 (59,1%)
profesionales que laboran entre 1-5 afios presentan un nivel bajo,
seguido de 13 (19,7%) Odontdlogos que laboran entre 6-10 afios
presentan un nivel bajo. Y en cuanto a la realizacion personal 39 (66%)
profesionales que laboran entre 1-5 afios presentan un nivel bajo,

seguido de 12 (22,6%) Odontblogos que laboran entre 6-10 afios.

Con respecto a la presencia del nivel de prevalencia de Sindrome de
Burnout segun el Tipo de contrato laboral; en el estudio hallamos que;
los Nombrados presentan un nivel alto de Agotamiento emocional al
10.34%; Despersonalizacion 6.67% Yy Baja realizacion personal el
26.67%. Del grupo de los Contratados por Tiempo Indeterminado
también en wun nivel alto de Agotamiento Emocional, 3.45%;
Despersonalizacién 6.67% y Baja Realizacion Personal 13.33%. Del
Grupo CAS, el 3.45% manifiesta Agotamiento Emocional, el 3,33%
presenta Despersonalizacion, y el 20.00% manifiesta Baja Realizacion
Personal todos ellos en un nivel alto. Del Grupo de Cirujanos Dentistas

que son contratados por SERUM, ninguno presenta Agotamiento ni
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Despersonalizacion en el nivel alto del Sindrome de Burnout, pero si
hallamos un 20.69% Tanto en nivel bajo, y el 16.67%, manifiesta Baja.
Sin embargo en un estudio realizado por Bendezu, que del total de
cirujanos dentistas que presentan estrés laboral el 38.0% presentan
Contrato a plazo indeterminado; el 30.0% son nombrados; el 12.0%

tienen un contrato a plazo fijo y; el 20.0% tienen un contrato CAS.
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CONCLUSIONES

En el presente trabajo de investigacion se llegé a las siguientes

conclusiones:

% Que el 51.1% de los Cirujanos Dentistas que laboran en los
establecimientos de salud publico del distrito de Cajamarca en el afio

2017. Tienen un nivel Bajo de prevalencia de Sindrome de Burnout.

% Los Cirujanos Dentistas de nuestro estudio, que tienen entre 25 y 42
afos de edad, presentan una Baja Realizacion Personal en 56.67% en el
nivel Alto de Sindrome de Burnout, y en cuanto a las otras dos

dimensiones en un nivel bajo de Sindrome de Burnout en un 53.33%.

% En cuanto al sexo, que no hay diferencia significativa entre hombres y
mujeres al padecer de este sindrome en los cirujanos dentistas que
laboran en establecimientos de Salud Publicos en el Distrito de

Cajamarca.

% Que los cirujanos dentistas de nuestro estudio, que tienen menos
tiempo de ejercicio profesional (de 0 a 15 afos), han mostrado
presentar los tres niveles del Sindrome de Burnout; Agotamiento
emocional en nivel Bajo, Despersonalizacion, en nivel Bajo y Baja

Realizacion personal) en nivel Alto el 60.00%.
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+ Que los cirujanos dentistas en general sin importar el tipo de contrato
laboral, manifiestan Baja Realizacion Personal, esto pudiendo deberse
a que no sienten valorado , no sienten que sus sueldos sean los justos,
gue no tienen capacitaciones y se sienten estancados , que no pueden

salir adelante, tanto en lo econdmico como en lo profesional
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RECOMENDACIONES.

Realizar coordinaciones con la Direccion Regional de Salud
Cajamarca, para que se planifique y programen actividades educativas;
como charlas, talleres, etc. sobre el Sindrome de Burnout en los
Cirujanos Dentistas y de esa manera contribuir en la mejora de dicha

enfermedad.

La Direccién Regional de Salud Cajamarca, realizar campafias de

prevencién sobre el Sindrome de Burnout en Cirujanos Dentistas

Incentivar a la realizacién de una actividad fisica y cultural entre los

Cirujanos Dentistas

Informar a la poblacién de cirujanos dentistas acerca del Sindrome de
Burnout, sintomas, causas, prevencion y posibles tratamientos para

contrarrestar y disminuir el riesgo de esta enfermedad.
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ANEXO 01

MATRIZ DE CONSISTENCIA

FORMULACION
DEL PROBLEMA

OBJETIVOS DE INVESTIGACION

HIPOTESIS DE LA
INVESTIGACION

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

OBJETIVO GENERAL: VARIABLE DE
Determinar la prevalencia de Sindrome de Burnout en Cirujanos | HIPOTESIS (H1) ESTUDIO VALORES
Dentistas que laboran en establecimientos de salud puablicos, en el ) INDICADOR ESCALA POSIBLES
) , . distrito de Cajamarca en el afio 2017, controlada por variables | g| npivel de prevalencia de DIMENSION
¢Cual es el .n|Ve| sociodemogréficas y laborales. Siieme 6 Bt cs i /
de prevalencia de en los Cirujanos Dentistas
Sindrome de que  [EWEER &1 DEFINICION
establecimientos de salud CONCEPTUAL
Burnout €N TOBJETIVOS ESPECIFICOS: plblicos, en el distrito de _ Respuestas a 10s Alto (= 27 )
CIrUJanOS «Determinar la prevalencia de Sindrome de Burnout en Cirujanos | Cajamarca, en el 2017 Agotamiento items: 1, 2, 3, 6, 8, Ordinal Medio (19 - 26)
Dentistas que Dentistas que laboran en establecimientos de salud publicos, en el Nivel de Prevalencia de emocional. 13, 14, 16, 20 del Bajo (< 18)
distrito de Cajamarca en el afio 2017, en relacion a la edad. Sindrome de Burnout Maslach Burnout
laboran en HIPOTESIS (HO) / (AE) Inventory
imi *Determinar la prevalencia de Sindrome de Burnout en Cirujanos
estabIeC|m|,en_tos Dentistas que laboran en establecimientos de salud publicos, enel | El nivel de prevalencia de D lizacié Respuestas a los . Alto (210)
de salud publicos, | gistito de Cajamarca en el afio 2017, en relacion al sexo. Sindrome de Burnout no es | Proporcién de individuos espersonalizacio | jtems: 5, 10, 11, Ordinal Medio (6 - 9)
en el distrito de alto en los Cirujanos | de una poblacin, que n 15, 22 del Maslach Bajo(<5)
Cai *Determinar la prevalencia de Sindrome de Burnout en Cirujanos | Dentistas que laboran en | presentan Sindrome de (DP) Burnout Inventory
jamarca, en el Dentistas que laboran en establecimientos de salud pulblicos, en el | establecimientos de salud | Burnout en un periodo
~ L . ~ > S — . . Respuestas a los
ano 20177? distrito de Cajamarca en el afio 2017, en relacién al tiempo de | puGblicos, en el distrito de | determinado. Realizacion ftems: 4. 7. 9. 12 Ordinal Alto (240)
ejercicio profesional. Cajamarca, en el 2017 personal. 17, 1é’ 1’9"21' dei Medio_( 34-139)
«Determinar la prevalencia de Sindrome de Burnout en Cirujanos (RP) m\zizlrigr:yBumout Bajo(=33)
Dentistas que laboran en establecimientos de salud publicos, en el
distrito de Cajamarca en el afio 2017, en relacion al tipo de
contrato laboral.
Razon (25 - 42)
NUmeros de afios cumplidos al momento del estudio, | Unidimensional N° de afios cociente (43 - 59)
COVARIABLES Edad segun fecha de nacimiento registrada en el documento | Epidemiolégica (60 - 75)
nacional de identidad (DNI).
sexo Unidimensional nominal Masculino
Condiciéon anatémica y funcional, masculina o femenina, | Epidemiolégica. o
del participante. Definido por los datos incluidos en el Masculino /femenino
documento nacional de identidad (DNI). Femenino
Tiempo de ejercicio profesional : ) . _ | Unidimensional Razén
Numero de afios que el participante tiene en el ejercicio | Epidemioldgica. cociente (0-15)
de su profesion, contabilizados a partir de la obtencion de Afios (16 - 30)
la colegiatura profesional hasta la fecha de la realizaci6n (31 - 45)
del estudio.
Condicién laboral: Contrato temporal, contrato por tiempo | Unidimensional -Contrato Temporal.
indeterminado, contrato por locacién de servicios, que | Epidemiolégica. Contrato laboral ordinal = CRliliEin ({67 @i

Tipo de contrato laboral

manifiesta tener el cirujano dentista al momento del
estudio, en el establecimiento de salud publico en el que
desarrolla actividades asistenciales.

indeterminado.
-Contrato por locacion

de servicios.




ANEXO 02

FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

B o TR , identificado (a) con
D.N.IL N® o, , de profesion Cirujano Dentista, con Registro del
Colegio Odontolégico del Peru, C.O.P. N° .............. , ACEPTO

VOLUNTARIAMENTE PARTICIPAR en el trabajo de investigaciéon titulado
“Prevalencia de Sindrome de Burnout en cirujanos dentistas que laboran
en establecimientos de salud publicos, en el distrito de Cajamarca, 2017”,
autorizando mi participacién en dicho estudio.

Firmo el presente documento y coloco mi huella digital, luego de haber sido
informado de los fines de la investigacion y de las caracteristicas de mi
participacion, y manifiesto mi aceptacion. Ademas, se me hizo la aclaracién de
que la citada participacibn no me generar4 gastos, y tampoco recibiré

contribucion y/o contraprestacion econémica alguna.

Responsable del trabajo

Bachiller en Estomatologia TEODELINDA MARIN GARCIA.

Lugary Fecha de ApliCacCioN. .........o.oiieiiii e

Firma del participante
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ANEXO 03

FORMATO DE CUESTIONARIO

4 UNIVERSIDAD
‘ ALAS PERUANAS
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA
“PREVALENCIA DE SINDROME DE BURNOUT EN CIRUJANOS
DENTISTAS QUE LABORAN EN ESTABLECIMIENTOS DE SALUD
PUBLICOS, EN EL DISTRITO DE CAJAMARCA EN EL ANO 2017”

“PLAN DE TESIS PARA OPTAR EL TiTULO DE CIRUJANO DENTISTA”

BACHILLER TEODELINDA MARIN GARCIA

CUESTIONARIO

MASLACH BURNOUT INVENTORY

iGracias por su contribucion con esta investigacion!

EL PRESENTE CUESTIONARIO ES DE TIPO ANONIMO
Este cuestionario forma parte de un Plan de Tesis para determinar la
prevalencia de Sindrome de Burnout en Cirujanos Dentistas que laboran en

establecimientos publicos del distrito de Cajamarca.
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Tenga la gentiliza de proporcionar la informacion que se solicita tratando en lo

posible de hacerlo de forma objetiva y sincera y luego marque la respuesta que

considere correcta.

DATOS GENERALES

1. Sexo : Masculino  ( )
Femenino ( )
2. Edad : afios cumplidos.
3. Tiempo de Ejercicio Profesional Asistencial : afos.

4. Tipo de contrato laboral

Nombrado ( )
Contrato por tiempo indeterminado ( )
Contrato administrativo de servicios — C.A.S. ( )
Contrato por locacion de servicios ( )
SERUMS ( )
Otro, especifique ( )

MASLACH BURNOUT INVENTORY

A continuacion encontrara una serie de enunciados acerca de su trabajo y
de sus sentimientos en él. Tiene que saber que no existen respuestas
mejores o peores.

Los resultados de este cuestionario son estrictamente confidenciales y en

ningln caso accesible a otras personas. Su objeto es contribuir al
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conocimiento de las condiciones de su trabajo y mejorar su nivel de

satisfaccion.

A cada una de las frases debe responder expresando la frecuencia

con que tiene ese sentimiento, poniendo una cruz en la

correspondiente y nUmero que considere mas adecuado.

casilla

0 1 2 3 4 5 6
Pocas Una vez | Unas pocas | Una vez | Pocas Todos
Nunca |veces al|al mes o | veces allala veces a la | los dias
afio 0 | menos mes semana | semana
menos
AFIRMACIONES 0123|145

1. Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo

2. Me siento cansado al final de la jornada de trabajo

3. Me siento fatigado cuando me levanto por la mafiana
y tengo que ir a trabajar

4. Comprendo facilmente como se sienten los
pacientes

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

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

7. Trato muy eficazmente los problemas de los
pacientes

8. Me siento "desgastado” por mi trabajo

9. Creo que influy6é positivamente con mi trabajo en la

vida de las personas
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10.

Me he vuelto mas insensible con la gente desde que

ejerzo esta profesion

11.

Me preocupa el hecho de que este trabajo me

endurezca emocionalmente

12.

Me siento muy activo

13.

Me siento frustrado en mi trabajo

14.

Creo que estoy trabajando demasiado

15.

Realmente no me preocupa lo que le ocurre a mis

pacientes

16.

Trabajar directamente con personas me produce
estrés

17.

Puedo crear facilmente una atmdsfera relajada con

mis pacientes

18.

Me siento estimulado después de trabajar con mis

pacientes

19.

He conseguido muchas cosas utiles en mi profesion

20.

Me siento acabado

21.

En mi trabajo trato los problemas emocionales con

mucha calma

22.

Siento que los pacientes me culpan por alguno de

sus problemas
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ANEXO 04

Oficio Hospital Regional Docente Cajamarca




ANEXO 05

Relacion de Cirujanos Dentistas EsSalud
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ANEXO 06

REGSAN PNP CAJAMARCA
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ANEXO 07

FOTOS

\\_\\\ B

\\‘x\*-‘\x ‘\ \{

Firmando el consentimiento informado Llenando en cuestionario




Llenando el cuestionario

h

GOBIERNO REGIONAL DE CAJAMARCA !
: DIRECCION REGIONAL DE SALLp
= RED DE SERVICI0S DE $ALUp II CAJAMARCA

B MICRORED DE SALUD HAGNA VALLEJO
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