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Resumen

El sindrome de burnout en las ultimas décadas se ha convertido en un problema de
salud publica que afecta principalmente al personal de salud, y en algunos casos
puede repercutir en el desempefio laboral. Objetivo: Determinar la relacion entre el
sindrome de burnout y desempefio laboral en cirujanos dentistas de la poblacion
de Ventanilla-Pert 2022. Metodologia: Estudio descriptivo correlacional, que conté
con la participacion de 149 cirujanos dentistas, a los cuales se les aplico el test de
Maslach y una encuesta para evaluar el desempefio laboral. Resultados: Se
evidencié presencia de sindrome de burnout en 22.1% de cirujanos dentistas de los
cuales el 14.8% presentd desempefio bueno y 7.4% regular; y los odontélogos sin
burnout asciende al 77.9% de los cuales el 22.8% presentdé desempefio malo,
43.3% regular y el 10.7% bueno. (p=0.000). Los mas afectados con el sindrome de
burnout fueron los varones (14.8%) y de 35 afios a mas con 14.7%. La mayoria
presentan desempefio laboral regular tanto como los mayores y menores de 35
afos. Conclusion: Se evidencia una relacién significativa entre el sindrome de

burnout y desempefio laboral.

PALABRAS CLAVES: Rendimiento Laboral, Estrés Laboral, Sindrome de

Burnout.
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Abstract

Burnout syndrome in recent decades has become a public health problem that
mainly affects health personnel, and in some cases can affect job performance.
Objective: To determine the relationship between burnout syndrome and work
performance in dental surgeons from the population of Ventanilla-Pera 2022.
Methodology: Correlational descriptive study, which included the participation of 149
dental surgeons, to whom the test of Maslach and a survey to assess job
performance. Results: The presence of burnout syndrome was evidenced in 22.1%
of dental surgeons of which 14.8% presented good and 7.4% fair performance; and
dentists without burnout, it amounts to 77.9% of which 22.8% presented poor
performance, 43.3% regular and 10.7% good. (p=0.000). The most affected with
burnout syndrome were men (14.8%) and 35 years and over with 14.7%. The
majority present regular work performance as well as those over and under 35 years
of age with 51.7%. Conclusion: There is evidence of a significant relationship

between burnout syndrome and job performance.

KEYWORD: Work Performance, Occupational Stress, Burnout Syndrome.
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INTRODUCCION

1.1. Realidad problemética

La OMS, indica que el sindrome de burnout es un desgaste laboral progresivo, que
inicia con niveles altos y prolongados de estrés laboral, caracterizado por un
comportamiento irritable, cansancio y tensién, considerado asi un problema de

salud publica.t

Los profesionales de salud estan expuestos a diferentes riesgos bioldgicos, fisicos
y quimicos durante su labor diaria. También, se ve comprometido su salud mental,
debido al exceso laboral y las extensas horas de trabajo que aportan al incremento
del estrés desde la perspectiva profesional.?

Segun las Naciones Unidas* alrededor de 7500 personas mueren a diario por
estrés, accidentes y afecciones laborales. En Espafia, se ha observado que el 45%
de su fuerza laboral sufren de estrés laboral.®> A nivel de Latinoamérica, se encontré
estrés laboral de 63% en Venezuela, 54% en Ecuador, 49% en Panam4, 34% en

Honduras, 26% en Colombia y 29% en Per(.°

Entre los profesionales odontélogos peruanos, se encontré 38% con estrés laboral
alto’; de igual manera se encontré que el 7.7% los especialistas presentan estrés
elevado al igual que el 21.2% de los odontblogos generales, esto demuestra que
los cirujanos dentistas ya sea que trabajen en el ambiente privado o publico no se
encuentran exentos de padecer estrés, especialmente aquellos que laboran en el

ambiente privado.®

El contexto laboral actual bajo la premisa de un mundo globalizado, demanda
mayores exigencias para los cirujanos dentistas a crear diversas estrategias y
programas que le permitan mantenerse de forma competitiva en el sector salud.
Bajo este contexto es que muchos centros privados al igual que publicos tratan en
la medida de lo posible de hacer estudios sobre el desempefio laboral (DL) de sus
trabajadores, en los cuales se ha identificado que el sindrome de Burnout (SB)
repercute de forma negativa en el DL, produciendo una influencia negativa en los

trabadores con consecuencias en la empresa.®



Hay que resaltar que el SB estéd asociado a una productividad baja, un ambiente
laboral poco o inadecuado, la falta de colaboracion entre los trabajadores
desencadenando en un deficiente trabajo multidisciplinario por parte del personal
en general, hablamos de odontélogos, asistentes, técnicos dentales entre otros.°
La OMS, considera al SB como un problema de salud publica, no se puede dejar
de lado también tomar en consideracién las quejas frecuentes de los pacientes y
trabajadores, la desconfianza por parte del paciente a ser nuevamente atendido por
un odontélogo que lo trate mal o realice un trabajo inadecuado a su criterio; asi
como la ansiedad del paciente ante la duda de si serd o no bien atendido en una

proxima oportunidad; estas tareas son importantes de analizar y mejorar.1?

En base a lo expresado anteriormente, la presente investigacion tuvo como objetivo
generar conocimiento por medio de un aporte tedrico para incentivar el estudio
sobre el sindrome de Burnout y sus consecuencias en el desempefio laboral en

cirujanos dentistas de la poblacién de Ventanilla-Perua, 2022.

1.2. Antecedentes de estudio

Internacionales

-Dias K, et al. (2022) Ecuador, contrastaron los valores de SB con el DL en los
trabajadores de salud. En su investigacion descriptiva, comparativo y transversal
aplicaron el test de Maslach y de DL a 79 profesionales de la salud durante la
pandemia de COVID 19. Entre sus resultados encontraron que el 12.5%
presentaron SB y el 88% presentaron DL alto; encontraron una significativa positiva
encontrando que la presencia de SB se encuentra relacionado con el nivel de DL y
es mucho méas marcado entre los varones. Concluyeron que el SB se encuentra
relacionado con el DL, presentando una relacion inversamente proporcional, es

decir a mayor nivel de SB menor sera su DL.1?

-Na Nakorn S, Srisintorn W, Youravong N. (2022) Tailandia, determiné la relacién
entre el SB y los factores asociados en los dentistas de hospitales publicos de
Tailandia. Su estudio descriptivo transversal, conté con la participacion de 423
odontdlogos a los cuales se les aplicé el test de Maslach y el cuestionario ERIQ.
Entre sus resultados observaron que el 45.8% de los odontélogos entrevistados

presentaron SB y el 9.2% presentaron DL bajo, no se encontré relacion
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estadisticamente significativa entre el SB y DL al obtener un valor de p de 0.140.

Concluyeron que no existe relacion entre e SB y DL en la poblacién estudiada.*®

-Agustina T, et al. (2021) Indonesia, se plantearon como objetivo conocer la
influencia entre el SB en el DL en trabajadores durante la pandemia de COVID 19.
En su estudio participaron 194 trabajadores de un hospital general de Indonesia, a
los cuales se les brindd una encuesta para medir el SB y otra para el DL. Entre sus
resultados encontraron que el 72.1% presentd SB, y el DL del fue malo en 68.6%,
encontrando una relacién inversa entre el estrés laboral y el DL en la poblacién
encuestada al obtener un valor de p=0.035. Concluyeron que existe relacion inversa
entre el SBy el DL.%4

-Yansane, A. et al. (2021) EE. UU., determinaron la relacién entre el sindrome de
Burnout y el compromiso y desempefio laboral entre los dentistas de EE.UU. En su
investigacion aplicé el test de Maslach y de desempefio laboral a 397 odontélogos,
pertenecientes a la sociedad dental americana, junto con un cuestionario adicional
acerca de su compromiso laboral. Entre sus resultados encontraron que el 60.2%
presentd SB y 46.1% presentd DL regular, se encontraban preocupados de haber
cometido errores durante su desempefio profesional. El 12.1% indicé tener DL malo
y el 3.6% presentaba demandas por mala praxis. Concluyeron que la presencia de

SB puede ser un predictor de un DL regular a malo.?®

-Calvo J, et al (2021) EE.UU. determinaron la relacién entre el SB y el DL de
cirujanos dentistas de Boston, Pittsburg, lowa, y Las Vegas. Su estudio descriptivo
comparativo, conté con la participacién de 167 dentistas a los cuales se les aplico
es test de Maslach y la escala de desempefio laboral. Encontraron que el 13.2%
presentd SBy el 16.2% tenia un DL apropiado (p <0.0001). Concluyeron que el SB
presento relacion estadisticamente significativa con el nivel de DL, siendo su

relacién inversa, los que presentaron SB tenia un DL deficiente. 16

-Orozco C. (2021) Ecuador, se plante6 determinar el grado de afeccion del SB en
los odontélogos del Seguro Social del Chimborazo. Su investigacion de tipo
descriptivo, transversal trabajé con 43 cirujanos dentistas a los cuales se les aplico
el cuestionario MBI — GS para medir el SB y otro cuestionario de 16 preguntas para

observar su estandar laboral o DL. Entre los resultados encontrados determin6 que
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4.7% de los entrevistados presentaron SB, el 23.3% tuvieron DL bajo. El DL tiene
relacion estadistica con el SB al obtener un p=0.005. Concluy6 que el nivel de SB

es bajo, pero es mucho mayor el DL bajo que presentan los cirujanos dentistas.’

-Park Y, et al (2019) Corea del Sur, se plantearon determinar el nivel de SB y su
relacion con el DL en cirujanos dentistas e higienistas dentales de Corea. En su
investigacion descriptiva y correlacional participaron 141 cirujanos dentistas; a los
cuales se les aplico el test de Maslach y un cuestionario para medir su DL y otros
factores asociados. Entre sus resultados, se observo que el 24.8% de los cirujanos
entrevistados presentaron SB, y que el 19% indico tener un DL bajo, con un p=0,
319, por lo que no se aprecia relacion significativa entre el SB y el DL en esta
poblacion. Concluyeron que si bien no existe relevancia estadistica entre SB y D; si
presenta en la mayoria de los casos una afectacion negativa o inversa entre el SB
y DL. 18

Nacionales

-Araujo C y Cubas I. (2022) Cajamarca, determinaron la relacion entre el SB y el
DL durante la pandemia en enfermeros del HRDC. En su investigacion
correlacional, participaron 55 enfermeros del area de UCI, UCIN y emergencia, a
los cuales les aplicaron el test de Maslach y un cuestionario para medir DL.
Encontré que el 10.9% presentd SB, el DL fue regular en 52.7% vy eficiente en
38.2%, encontrando relacion entre el SB y el DL (p=0.041). Concluyé que existe
relacion significativa entre el SB y el DL.1°

-Tapia Y y Zacarias J. (2022) Lima, determinaron la relacion entre el estrés y el DL
en los trabajadores de un centro de salud. En su estudio correlacional, participaron
38 profesionales a los que se les aplico el test de Maslach y el cuestionario de Dolan
para medir el DL, el cual contempla la organizacion, responsabilidad y
conocimiento. Entre sus resultados observaron que el 94.7% presentd nivel de
estrés medio y alto en 5.3%; el 68.4% presentd desempefio laboral muy bueno y
31.6% desempefio laboral destacado. A la prueba Rho de Pearson encontrd
correlacion baja entre el estrés y el DL (r=0.346944) (p=0.0328). Concluy6 que
existe relacion entre el SB y el DL en los trabajadores encuestados.?°
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-Cotavarria J. (2021) Chiclayo, analiz6 el SB y DL del personal de salud de un
hospital, en el contexto COVID 19. Su investigacion correlacional contdé con la
participacion de 67 trabajadores, a los que se les brindo el test de Maslach y un
cuestionario de desempefio laboral que integra las dimensiones de responsabilidad,
calidad laboral, inventiva y trabajo en equipo. Entre sus resultados encontro burnout
alto en 19.4% y medio en 80.6%; en cuanto al desempefio laboral observo
desempefio eficiente en 79.1% y regular en 20.9%; encontrd que los trabajadores
con Burnout alto presentaron desempeiio regular (19.4%) y con burnout medio
presentaron desempefio eficiente en 79.1% vy regular en 1.5%, encontrando
relacion negativa entre estrés y DL a la prueba de Rho de Spearman obtuvo -0.371
(p=0.002). Concluy6é que se evidencia relacion entre el SB y el DL entre los
trabajadores del hospital | Naylamp.?!

-Gamonal L. (2021) Chiclayo, determind la relacion que existe entre estrés y DL en
los odontélogos durante el COVID-19 en Chiclayo. En su investigacion
correlacional, participaron 214 cirujanos dentistas a los cuales se les aplicé un
cuestionario para conocer el nivel de estrés y otro para el DL. Entre sus resultados
encontré que 72.9% presentd desempefio bajo, 16.8% desempefio regulary 10.3%
desempefio alto; encontré relacion entre el SB y el DL (p=0.000). Concluyé que
existe relacion entre el estrés y el DL en los odontélogos de Chiclayo por la
pandemia de COVID 19.%2

-Lauracio C y Lauracio T. (2020) Cajamarca, buscaron conocer la relacién entre el
SB con el DL en trabajadores de salud del centro de salud “San Ramén” de la
cuidad de Cajamarca. Trabajé con 73 trabajadores de salud en su estudio
correlacional. Emplearon el Cuestionario de Maslach y un cuestionario de DL en la
escala de Likert, dando como resultado que el SB 7.09 (s=2.32), DL de 35.71
(s=0.81), sin correlacion entre las variables (r=0.063). Se concluyé que el SB fue
medio, el DL alto y no establecieron relacion entre el SB y el DL del personal de

salud.z

-Dominguez M (2018), Madre de Dios, midio el nivel de SB y su influencia en el DL
del profesional de la salud. En su investigacion correlacional participaron 27
profesionales de la salud, a los cuales se les aplico el test de Maslach y una

encuesta de DL. Entre sus resultados encontrd burnout leve en 22.2% y moderado
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en 77.8%, el 22.2% presentd desempefio laboral regular, 51.9% bueno y 25.9% con
desempeiio laboral muy bueno, (p=0.064). Concluyé que existe una relacion
estadistica entre el estrés y el desempefio del personal del centro de salud, al
observar en el indice de Tau b de Kendal de 0.358, lo que equivale al 35% de

relacion entre las variables.?4

Locales

-Delgado, P (2022) Lima, determind la relacion entre el estrés y el DL en cirujanos
dentistas de practica particular, participaron 75 cirujanos dentistas a los cuales les
aplicaron un test de 32 preguntas. Encontré desempefio laboral bajo en 10%, medio
en 39% y alto en 51%; encontrando relacion inversa entre el SB y DL, es decir los
que tenian menor DL presentaron mayor estrés. Concluyé que se aprecia una

relaciéon negativa entre SB y DL.%°

-Zunini F, (2022) Lima, determind la influencia del SB en el DL del personal de salud
que labora en UCI durante la pandemia. Contaron con la colaboracién de 93 de
participantes a los cueles se les aplicé una encuesta para medir estrés y otra para
el DL. Encontrando como resultados que el 25.8% presenta burnout alto, 30.1%
medio y 44.1% bajo; con respecto al DL se encontré nivel bajo en 34.4%; medio en
46.2% y alto en 19.4%. Concluy6 que existe relacion del SB con el DL al obtener
un p=0.033.%¢

-Palomino F, (2019) Lima, realiz6 un estudio donde determind la prevalencia del SB
en el DL en el personal de salud. Considero una muestra de 52 trabajadores a los
cuales se les brindd un cuestionario con escala de Likert para medir SB y DL. Entre
sus resultados observo que el 92,31% de las personas encuestadas encontré
relacion entre el SB y el DL; el SB afecta al desempefio laboral en 86,54%.
Concluy6 que existe relacion entre el SB y el DL del personal de salud al obtener
un p=0.049.%7

-Urrunaga. L (2018) Lima, determind la influencia del agotamiento emocional del
SB en el DL de los enfermeros del INEN Surquillo — 2017. La muestra conformada
por 46 enfermeros del tercer piso este, emplearon la encuesta por medio del test
de Maslach. Encontr6 que el 54.3% presentd burnout en nivel moderado, y 21.7%
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nivel alto; 52.2% con DL inadecuado y 47.8% adecuado. Concluyd que no existe

influencia significativa entre el SB y DL.?8

-Aquino. J (2017) Lima, determind la relacion que entre SB y el DL del personal del
departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patolégica del HNHU, 2016.
Participaron 124 trabajadores, como instrumentos empleo el Test de Maslach y test
de DL, cuyo resultado fue que 71% del personal presenta riesgo de padecer SB, el
21% presenta SB y 8.1% del personal no presenta SB. Concluy6 que existe relacion

inversa entre el SB y el DL del personal.?®

1.3. Teorias relacionadas al tema

1.3.1. El sindrome de burnout

El SB es un trastorno cronico, asociado a una adaptacion inadecuada de la manera
como se manera las demandas psicoldgicas del trabajo, suele dafar la calidad de
vida del individuo que lo padece y disminuye su calidad laboral.3°

Considerada como una respuesta fisioldgica, psicologica y de comportamiento que
presenta el individuo como adaptacion y ajuste a las presiones internas y externas
entre comparieros de trabajo, en el lugar de trabajo y en relacién a la empresa en

donde labora.3!
1.3.1.1 Sintomas

A) Nivel somético. — Incluye dolor de cabeza, espalda, tensidbn muscular, aumento
del ritmo cardiaco, temblor, molestias estomacales, acidez, disnea, mareos,

nauseas y xerostomia.3!

B) Nivel conductual. — La persona suele presentar ansiedad, por lo que puede
presentarse el consumo de alimentos o bebidas alcohodlicas en exceso, comienzan
a fumar y aquellos que ya lo hacen aumentan su frecuencia de cigarrillos por dia,
presenta intranquilidad motora que se manifiesta con movimientos repetitivos tipo
tics nerviosos, rascarse constantemente, onicofagia entre otros, también puede
presentar llanto sin motivo aparente, dificultades para hablar o quedarse paralizado

o blogueado.3!
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C) Nivel emocional. - La persona se siente irritable, tensa, desmotivada e
indiferente, se torna irrespetuoso y prefieren evitar el contacto social, se sienten

poco productiva, sin confianza en la labor que desempefian.3!

D) Nivel cognitivo. - Preocupacion, temor, incertidumbre, indecision, pensamientos
negativos sobre su desempefio y sobre si mismo, temor ante la idea que otros
conozcan sus dificultades, problemas de concentracion, pérdida de control ante

ciertas situaciones.3!
1.3.1.2 Fases del proceso

A) Fase inicial. — El individuo se encuentra entusiasmado por el trabajo y presenta

actitudes positivas, se puede sentir presionado por el cambio, pero es entusiasta.?

B) Fase de estancamiento. — El individuo duda acerca de sus capacidades de
respuesta ante las exigencias laborales, si bien el empleo representa una fuente de
realizacion profesional se plantea si el esfuerzo brindado es proporcional a los
beneficios emocionales que recibe, comienza a sentirse derrotado e incapaz de
cumplir con su labor. Aparecen los primeros sintomas del estrés como dolor de

cabeza, de estbmago y tension.3?

C) Fase de frustracion. - La persona se encuentra frustrada con su trabajo, se
cuestiona sobre sus habilidades y esfuerzo que aplica en su desempefio,
presentando sentimientos de vacio y aumentando los sintomas de estrés, se siente
poco motivado y comienza a sentir cansancio emocional y cuestiona su realizacion

personal.®?

D) Fase de hiperactividad y apatia. — Inicia con una mayor dedicacion en el trabajo
para tratar de compensar su baja realizacién personal, pero al ho encaminarse
adecuadamente se satura y aumenta el sentimiento de cansancio emocional,
llegando al colapso e inicia un distanciamiento del trabajo, tornandose una persona
mas dura lo que conlleva a la despersonalizacién. Esto se observa con cambios de
humor, se vuelve irritable, pérdida del apetito, puede tratar mal a sus colegas, entre

otros.32

E) Fase de quemado. — En esta fase el individuo se encuentra en un colapso

emocional y cognitivo, presenta problemas a nivel laboral, repercusiones
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personales y en su salud, al extremo que la persona prefiere dejar el trabajo a fin
de no seguir desgastandose. En este periodo algunas personas llegan a tener
sentimientos encontrados entre su vida profesional y personal, pudiendo sufrir
problemas en su vida personal como divorcios 0 separaciones, o incluso pensar en

el suicido como Unica via de salida al estrés vivido.32
1.3.1.3 Principales causas o factores condicionantes

A) Edad y estado civil. — La edad basicamente asociada a la experiencia y el
desemperio laboral que se gana con los afios. El estado civil implica la carga familiar
que presentan, no sOlo pareja e hijos, sino personas dependientes
econdmicamente de ellos, la estabilidad familiar y el apoyo que de ellos pueda

recibir.33

B) Personalidad del individuo. — Juega un papel trascendental, personalidades
altamente competitivas e impacientes, perfeccionistas y con altos niveles de
exigencia suelen ser los primeros en sufrir estrés laboral cuando no pueden superar

sus propias expectativas.?

C) Falta de formacién. — Una formacion profesional inadecuada, con altos
contenidos tedricos y poco entrenamiento practico hace que el trabajador se sienta
impotente de desempefiar sus labores cabalmente, a esto se le puede sumar la
falta de técnica de autocontrol emocional, lo que hace que el trabajador sea

susceptible a la irritabilidad.?

D) Acceso largo y penoso al mundo laboral. — Cuando el individuo demora en su
ingreso a un empleo siente que sus capacidades no son las suficientes para
lograrlo, a ello se puede adicionar los bajos salarios y la sobrecarga laboral, lo que

conlleva al aumento del estrés por mantenerse en el trabajo.33

1.3.1.4 Consecuencias del sindrome de burnout

El SB es un sindrome progresivo y ciclico, por lo cual hay que tomar medidas para
impedirlo, en caso que no pueda detener su evolucion, el trabajador presentara

dificultades para lograr resolver problemas y ejecutar tareas que resulten sencillas.
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Se observa aumento en la frustracion y agotamiento emocional, el trabajador
afectado puede volverse dependiente de psicofarmacos, alcohol y drogas, y en

casos extremos presentar depresion, psicosis o ideas suicidas.®*

1.3.2. Desempeifio laboral

Es un periodico de evaluacion de las actividades que desarrolla un trabajador, con
el fin de conocer que areas se deben mejorar y que se proyecten a mejorar los
objetivos de la empresa.s®

1.3.2.1. Elementos del desempeiio laboral.

Se consideran como elementos del desempeiio laboral el trabajo en equipo y
colaboracion, el aprendizaje, la capacitacion personal y esfuerzo, en conjunto con

la alineacion de los valores y la cultura organizacional.®®

1.3.2.2 Factores del desempefio laboral
A) Factores internos

- Liderazgo de la directiva. - Indispensable para la motivacion e inspiracion del
equipo de trabajo. Los trabajadores que llegan a definir como se trabajaran las
estrategias, logran impulsar a los trabajadores para llegar a las metas y objetivos,
promoviendo un clima laboral apropiado logrando potenciar las habilidades de sus

trabajadores.3®

- Estructura organizativa. — Se plantea una estructura organizacional en donde
contemple sus funciones, y sus dependencias, esto favorece a que cada trabajador

conozca sus funciones, jerarquias y a quien recurrir ante cada situacion laboral.36

- Cultura de la empresa. — Contempla a los valores, creencias, habitos, tradiciones,
actitudes y experiencias de una empresa y sus miembros, y esto influye en su

comportamiento como institucién o empresa.3>3¢
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B) Factores externos

- Factores familiares y personales. — Carga familiar o problemas familiares que
afectan el desempefio laboral, como escasa formacion profesional que no le

permite cumplir las expectativas de la empresa.3>3¢

- Factores higiénicos o ambientales. — como el descanso de mala calidad, ambiente
frio o de calor excesivo, probleméaticas de ruido, iluminacion, calidad del aire,
pésima comunicacion entre los trabajadores, problemas en la alimentacion o en los
horarios de alimentacion. Son aspectos que desmotivan al trabajador, aumentando

las probabilidades de desarrollar estrés laboral.3¢

1.3.2.3 Factores que influyen en el desempefio laboral

A) Satisfaccion laboral. — Conjunto de sentimientos hacia el trabajo que el
empleador percibe, se manifiestan como actitudes laborales y que se deben
encontrar en relacién con la naturaleza del trabajo. Estas actitudes predicen el
efecto que tendra el compromiso laboral para que el personal cumpla a cabalidad

sus funciones.3’

B) Autoestima. — Es la motivacion que tiene el trabajador para cumplir sus metas,
se manifiesta como la necesidad de ser reconocido por su desempefio, a mayor
motivacion el trabajador mostrara todas sus habilidades que tiene para su mejor
desenvolvimiento laboral, esto ayuda a superar cualquier trastorno depresivo que
pueda ocasionar un trabajo repetitivo, el rompimiento de este equilibrio puede llevar

al fracaso de la labor desempefiada.3’

C) Trabajo en equipo. — Existen labores que el trabajador pude desempefiar solo,
pero este debe engranarse con el trabajo de otros, por ello el trabajo en equipo se
evalla con la calidad del trabajo final. Es imprescindible pactar reuniones que
ayuden a conocer las necesidades de las diferentes areas laborales a fin de
fomentar una interaccion apropiada. Para lograrlo, es necesario mantener un buen
nivel de comunicacion, surge el liderazgo del equipo y con ello la delegacién de
funciones que descansa en todos los integrantes, haciendo hincapié en las

consideraciones de un trabajo efectivo.3’
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D) Capacitacion del trabajador. — Es el proceso de capacitacion desarrollado por la
empresa para mejorar el papel del trabajador y que su desempefio sea lo mas
eficiente posible. Este proceso de entrenamiento, prepara al trabajador en las
necesidades del puesto de trabajo y la organizacién del mismo.3’

1.3.2.4 Caracteristicas del desempefio laboral

A) Adaptabilidad. — Las empresas, crecen, cambian y evolucionan por lo que el
trabajador debe adaptarse considerando salir de su zona de confort, con el fin de

aprender y desarrollarse mas. Se considera una actitud de mejora.3®

B) Iniciativa. — Capacidad de plantear alternativas de solucién ante cualquier
problema laboral.®®

C) Conocimiento. — Conjunto de estudios y capacitaciones que favorezcan el

desarrollo laboral, viene de la mano con la iniciativa.38

D) Trabajo en equipo. — Es la capacidad que permite al trabajador cumplir funciones
en conjunto con otros trabajadores, desempefiando labores integradoras para
lograr un producto o servicio de calidad.38

E) Estandares de trabajo. — Calidad del trabajo o servicio que se brinda, siguiendo
los parametros establecidos por la empresa y que les permite participar en el

mercado.38

F) Desarrollo de talentos. — Capacitaciones que desarrolla la empresa para mejorar

el DL de sus trabajadores, siguiendo su linea de mejora de la calidad.38

1.4. Formulacién del problema

¢, Cudl es la relacion entre el sindrome de burnout y el desempeiio laboral en
cirujanos dentistas de la poblacién de Ventanilla-Pera 20227

1.5. Justificacion e importancia del estudio

Considerando que el SB es muy comun en los profesionales de la salud, es
imperativo investigar como se ve afectado el DL en los cirujanos dentistas. Esta
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investigacion brinda informacion estadistica relevante que permitié conocer el nivel
de estrés en el ambito laboral y su repercusion en el DL, que amplia las bases

tedricas sobre la relacién existente entre el SB'y DL.

De igual manera, contribuye con informacion teérica para préximas investigaciones,
como pauta base para el desarrollo y ejecucién de programas preventivos para el
control de SB y sus efectos en el desempefio laboral, los cuales se podran poner
en practica en hospitales, centros odontoldgicos, clinicas; para ser desarrollados

con los cirujanos dentistas.

A nivel social, se beneficia a los cirujanos dentistas, se encuentra en la capacidad
de conocer los sintomas de SB para minimizar los efectos en su trabajo evitando
que afecte en su DL. Del mismo modo presenta implicancia practica, porque el
odontdlogo estara en condiciones de mejorar su DL con diferentes estrategias,
evitando o eliminando paulatinamente el SB de manera personal o solicitando

apoyo psicolégico; lo que a la larga beneficiar4 también a los pacientes.

1.6. Hipotesis

Hi: Existe relacion significativa entre sindrome de burnout y el desempefio laboral
en cirujanos dentistas de la poblacién de ventanilla- Pert 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre sindrome de burnout y el desempefio
laboral en cirujanos dentistas de la poblacion de ventanilla- Pert 2022.

1.7. Objetivos

1.7.1. Objetivo general

Relacionar el sindrome de burnout y desempefio laboral en cirujanos dentistas de
la poblacion de Ventanilla-Pert 2022.

1.7.2. Objetivos especificos

- Determinar la frecuencia del sindrome de burnout en cirujanos dentistas de la

poblacién de Ventanilla-Peru 2022.
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- Determinar el desempefio laboral en cirujanos dentistas de la poblacion de
Ventanilla-Pera 2022.

- Determinar el sindrome de burnout en cirujanos dentistas de la poblacion de

Ventanilla-Pert 2022, segun sexo.

- Determinar el sindrome de burnout en cirujanos dentistas de la poblacion de

Ventanilla -Pert 2022, segun grupo etario.

- Describir el desempefio laboral en cirujanos dentistas de la poblacién de

Ventanilla-Pera 2022, segln sexo

- Describir el desempefio laboral en cirujanos dentistas de la poblacion de

Ventanilla -Pert 2022, segun grupo etario.
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I. MATERIAL Y METODO

2.1. Tipo y disefio de investigacion

La presente investigacion es cuantitativa, porque se basoé en la medicion de datos

numeéricos y nos permitié buscar informacién de una realidad.3°4°

El disefio de la presente investigacion fue observacional porque no manipul6 las
variables de forma deliberada, se centr6 en la observacion del fenémeno tal y como
se encuentra en su contexto natural para su analisis posterior; es descriptivo,
porque observo y describio lo encontrado en las variables; es transversal porque el
levantamiento de la informacién se hizo por Unica vez en un lapso de tiempo
determinado; prospectivo porque no empled para la muestra informacion obtenida
por otros trabajos previos; y correlacional porque se contrastaron las variables para

observar si presentan o no relacion.®®
2.2. Poblacion y muestra

Poblacién

La poblaciéon estuvo conformada por 149 cirujanos dentistas que laboran en el
distrito de Ventanilla, Provincia Constitucional del Callao. (Anexo 5)

Cirujanos dentistas en Ventanilla

149

Muestra

Se aplico la muestra de manera proporcional a la poblacion de cirujanos dentistas
que laboran en el distrito de Ventanilla que asciende a 149, segun el documento

remitido por el Colegio Odontoldgico de la Regién Callao. (Anexo 5)

Se aplicé un muestreo probabilistico*®, aleatorio simple, con criterio de exigencia
muestral con nivel de confianza del 95% y un Z de 1.96 que es la certeza en
términos probabilisticos. El tamafio de muestra para una poblacion finita fue:
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N= NZ2pgqg
E2(N-1)+Z%pq

Donde:

N= Tamafio de la muestra buscado

N= Tamario de la poblacion (149)

Z= Parametro estadistico que depende del nivel de confianza (95% igual a 1.96)
E= Error de estimacion méaximo aceptado (5%)

P= Probabilidad de que ocurra el evento — éxito (50%)

Q= Probabilidad que no ocurra el evento — fracaso (50%)

N=  (149) (1.962) (0.5) (0.5)
(0.052) (149-1) + (1.962) (0.5) (0.5)

N=107.56 = 108

Por ello, la muestra estuvo constituida por 108 cirujanos dentistas que laboren en

el distrito de Ventanilla, Provincia Constitucional del Callao.
Criterios de inclusion:

- Cirujanos dentistas habilitados por el Colegio Odontoldgico del Peru que

laboren en el distrito de Ventanilla.
- Cirujanos dentistas que firmen el consentimiento informado.
Criterios de exclusion:
- Cirujanos dentistas cessados o jubilados.

- Cirujanos dentistas que no ejerzan temporalmente
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2.3. Variables y operacionalizacion

Técnica e instrumento de

Bueno (50-55)

Variable Dimensiones Indicadores item .,
recoleccion de datos
Bajo (9-12) Preguntas Técnica: Encuesta
Agotamiento
8 . Medio (13-15) 1-9 Instrumento:
emocional
Alto (16-45) El test de Maslach sobre
- el estrés laboral.
) Bajo (0-5)) Preguntas
Sindrome de lizacic . 10-14 Burnout: AE alto + D alta
Burnout Despersonalizacién | Medio (6-7) +RP baja
Alto (8-25) Riesgo de Burnout: AE
medio + D media + RP
Bajo (8-28) Preguntas |
Realizacion 1522 alta
ea .
personal Medio (29-35) Sin Burnout:
Alto (36-40) AE bajo + D baja + RP alta
Malo (13-56) Técnica: Encuesta
Factor actitudinal Regular (57-60) Del 1-13 Instrumento:
Bueno (61-65) Desempefio laboral
Desempefio
laboral Malo (11-45)
Malo (24-103)
Factor operativo Regular (46-49) Del 14-24

Regular (104-110)

Bueno (111-120)

2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad

La técnica a emplear fue la encuesta, para obtener la informacion del SB y el DL.

El primer instrumento fue el inventario de Burnout de Maslach*! (MBI) (Anexo 1).

Para Aranda C, et al., este instrumento presenta confiabilidad con la prueba alfa de

Cronbach, obteniendo un valor superior a 0,7; por lo que se le considera confiable!.

Este cuestionario presenta 22 preguntas, cuyas respuestas tienen valores de nunca

(0), pocas veces al afio (1), una vez al mes o0 menos (2), unas pocas veces al mes

(3), una vez a la semana (4), unas pocas veces a la semana (5) y todos los dias
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(6). Los items 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16 y 20 pertenecen al agotamiento emocional;
las preguntas 5, 10, 11, 15 y 22 son referentes de la despersonalizacion y 4, 7, 9,
12,17, 18, 19y 21 enfocadas a la realizacion personal.*! Dentro de las dimensiones
se consider6 agotamiento emocional leve con valores menores de 0 a 18;
moderado de 19 a 26 y severo mayor a 26; se indico despersonalizacion leve menor
de 0 a 5, moderado de 6 a 9 y severo de 10 a mas; y la realizacion personal severo
con valores menores de 0 a 34, moderado de 35 a 39 y leve con valores mayores
a 39 puntos.®® Para indicar que una persona presenta Burnout se debié obtener

como severo en las tres dimensiones.#4

El segundo instrumento fue el test de evaluacion de DL (Anexo 2), este cuestionario
tiene 24 preguntas y observa dos dimensiones el factor actitudinal, y el factor
operacional. Su escala de medicion es tipo Likert, y sus valores van de 1 a 5, en
donde 1 en nunca, 2 casi hunca, 3 a veces, 4 casi siempre y 5 siempre; se considera
desemperio laboral malo si obtiene de 24 a 103 puntos, regular de 104 a 110 y
bueno de 111 a 120. En sus dimensiones, en el factor actitudinal se consideré malo
si tiene de 13 a 56, regular de 57 a 60 y bueno de 61 a 65; en el factor operacional
se indica malo de 11 a 45 puntos, regular de 46 a 49 y bueno de 50 a 55. Este
instrumento fue planteado por Aquino, y validado por juicio de 8 expertos,

considerando el instrumento valido.4®

Para obtener una mejor fiabilidad del instrumento se procedio a realizar una prueba
piloto con 20 cirujanos dentistas, los cuales aceptaron formar parte del piloto
firmando un consentimiento informado y procesado mediante el paquete estadistico
SPSS-27. Los resultados obtenidos al cuestionario para evaluar el SB, la escala de
Maslach, a la prueba de Alfa de Cronbach se obtuvo valor de 0.850 y a la prueba
de desempefio laboral se fue de 0.809; por lo que a ambas pruebas se les considera
con un nivel de confiabilidad alta por lo cual son apropiadas para el desarrollo de la

presente investigacion. (Anexo 6)
Recoleccion de datos

La investigacion se realizo en Ventanilla, Provincia Constitucional del Callao, donde
se hizo llegar a la sede del colegio odontolégico regional la carta de presentacion
emitida por la direccibn de la Escuela Profesional de Estomatologia de la
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Universidad Sefior de Sipan (Anexo 4), con la cual se solicitd la autorizacion
pertinente para realizar la investigacion con los odontdlogos que laboran en

Ventanilla (Anexo 5).

La realizacion de los cuestionarios se desarrollé de forma presencial, por lo cual los
investigadores se apersonaron a los policlinicos, consultorios y clinicas del distrito
de Ventanilla que cuenten con atencion odontoldgica, se presentaron e indicaron a
los cirujanos dentistas los objetivos de la investigacién con el fin de fomentar su
participacion. En los que aceptaron, se procedié a brindarles el consentimiento
informado (Anexo 3), y posterior a ello se hizo entrega de ambos cuestionarios para
su llenado, el tiempo estipulado para ambas encuestas fue de 20 minutos. Una vez
terminado, los cirujanos dentistas devolvieron los documentos a los investigadores,
los cuales agradecieron su participacion antes de pasar a retirarse. Al finalizar la
recoleccion de datos, se solicitd al decano del colegio odontologico regional una

constancia de ejecucion.
2.5. Procedimiento de analisis de datos

Cuando los investigadores culminaron la recolecciéon de datos, se desarrollé6 una
base con la informacion obtenida para su posterior analisis y procesamiento que se
realizd en el programa Microsoft Excel y seguidamente se traslad6 al programa
SPSS-27; se realiz6 la prueba de normalidad de la muestra de Kolmogorov -
Smirnov porque la muestra sera de 108 cirujanos dentistas y se obtuvo un valor de
p<0.05; indico que la distribucion de los datos no es normal y se aplicd pruebas no
paramétricas. Luego se desarrollé el analisis descriptivo por medio de tablas de
frecuencia correspondiente a los objetivos planteados; para el analisis inferencial
se aplicé la prueba del chi cuadrado de Pearson para conocer el grado de
significancia estadistica, con un nivel de significancia de 0.05, por emplear variables

con mas de dos dimensiones.

2.6. Criterios éticos

En el presente estudio se respetaron los principios éticos de Belmont que son

beneficencia, no maleficencia y autonomia.*®
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Beneficencia, porque el presente estudio busca mejorar la mejorar la salud de los

profesionales odontélogos.*®

No maleficencia, porque no se dafio la integridad fisica o mental de los cirujanos

dentistas al conocer la prevalencia de burnout.4®
Justicia, todos los participantes fueron tratados por igual sin distinciones.*

Autonomia, porque los participantes estuvieron en su derecho de aceptaran o no
participar en la investigacion para ello se les brind6 el consentimiento informado

donde se explicé que la informacién brindada es confidencial y sin fines de lucro.4®

2.7. Criterios de rigor cientifico

En esta investigacion se toma en cuenta como criterios el consentimiento informado

del cirujano dentista, confidencialidad y respeto.

Consentimiento informado: Los encuestados fueron informados sobre este trabajo

de investigacion y su participacion voluntaria

Confidencialidad: Todas las encuestas fueron confidenciales, no se revelara los
datos de los cirujanos dentistas.

Respeto: Se respeto la voluntad de los encuestados, sin ninguna obligacion de
participacion, los datos brindados por los encuestados son privados y no se reveld

su identidad.
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1. Resultados

3.1. Resultados en tablas y figuras

Tabla 1. Relacion entre el sindrome de burnout y desempefio laboral en

cirujanos dentistas de la poblacién de Ventanilla-Peru 2022,

Sindrome de Burnout

Ausente Presente Total
Desempefio Laboral n % n % N % p*
Malo 34 22,8 0 0,0 24 22,8
Regular 66 43,3 11 7,4 77 51,7 0,00
Bueno 16 10,7 22 14,8 38 25,5
Total 116 77,9 33 22,1 149  100,0

Fuente propia del autor
*Prueba de Chi cuadrado de Pearson

En la tabla 1 se observa que el 22.1% tenian sindrome de Burnout, donde el 7.4%

tenian desemperio laboral regular y el 14.8% bueno. A la prueba de Chi cuadrado

se obtuvo un valor de 0.000, por lo cual existe relacién estadisticamente

significativa entre el SB y el DL de los cirujanos dentistas.
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Tabla 2. Frecuencia del sindrome de
poblacion de Ventanilla-Peru 2022

burnout en cirujanos dentistas de la

Sindrome de Burnout N %
Ausente 116 77,9
Presente 33 22,1
Total 149 100,0

Fuente propia del autor

En la Tabla 2 se aprecia la frecuencia del SB en donde se encontré que el 22.1%

de los encuestados presentaron burnout.

Tabla 3. Desempefio laboral en cirujanos dentistas de la poblaciéon de

Ventanilla-Per( 2022.

Desempefio Laboral N %

Malo 34 22,8
Regular 77 51,7
Bueno 38 25,5
Total 149 100,0

Fuente propia del autor

En la tabla 3 se aprecia el DL de los cirujanos dentistas de Ventanilla en donde el

22.8% present6 un desempefio laboral malo, 51.7% fue regular y 25.5% bueno.
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Tabla 4. Sindrome de burnout en cirujanos dentistas de la poblacion de

Ventanilla-Peru 2022, segun sexo.

Sexo
Femenino Masculino Total
Sindrome de Burnout n % N % N % p*
Ausente 75 50,3 41 27,5 116 77,9
0,001
Presente 11 7,4 22 14,8 33 22,1
Total 86 57,7 63 42,3 149 100,0

Fuente propia del autor
*Prueba exacta de Fisher

En la tabla 4 se observa el SB segln sexo en los cirujanos dentistas, encontrando

que el 57.7% de los encuestados eran mujeres y 42.3% varones; Los cirujanos

dentistas con SB en su mayoria eran varones (14.8%) y solo el 7.4% eran mujeres

y A la prueba exacta de Fisher se encontré un valor de 0.001, por lo que se

evidencia que existe relacién ente el SB y el sexo en la poblacién encuestada.
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Tabla 5. Sindrome de burnout en cirujanos dentistas de la poblacion de

Ventanilla - Peru 2022, segun grupo etario.

Grupo Etario

Menor de 35 afios De 35 a mas afios Total
Sindrome de
Burnout N % N % N % p*
Ausente 63 42,3 53 35,6 116 77,9
0,026
Presente 11 7,4 22 14,7 33 22,1
Total 74 49,7 75 50,3 149 100,0

Fuente: Prueba exacta de Fisher

En la tabla 5 se aprecia el SB de los cirujanos dentistas por grupo etario, en donde

el 49.7% eran menores de 35 afios y 50.3% eran de 35 afios en adelantes, se

encontré que el 7.4% con burnout tenia menos de 35 afios y el 14.7% con burnout

eran mayores de 35 afos. A la prueba exacta de Fisher se observd un valor de

0.026, por lo que se evidencia que existe relacion entre el SB y el grupo etario.

32



Tabla 6. Desempefio laboral en cirujanos dentistas de la poblacién de

Ventanilla-Peru 2022, segun sexo.

Sexo
Femenino Masculino Total
Desempefio Laboral n % N % N % p*
Malo 27 18,1 7 4,7 34 22,8
Regular 33 22,2 44 29,5 77 51,7 0,000
Bueno 26 17,4 12 8,1 38 25,5
Total 86 57,7 63 42,3 149  100,0

Fuente: Prueba de Chi cuadrado de Pearson

En la Tabla 6 se observa el desempefio laboral segin sexo, encontrando que el
57.7% fueron mujeres y 42.3% varones. Con desempefio laboral malo se observo
al 18.1% de las mujeres y 4.7% de varones, con desempefio regular 22.2% de
mujeres y 29.5% de varones; y con desempefio laboral bueno 17.4% eran mujeres
y 8.1% varones. A la prueba de chi cuadrado de Pearson se encontré un valor de
p=0.00 por lo cual se encuentra relacién entre el desemperio laboral y el sexo en

los cirujanos dentistas encuestados.
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Tabla 7. Desempefio laboral en cirujanos dentistas de la poblacion de

Ventanilla -Peru 2022, segun grupo etario.

Grupo Etario

Desempefio Menor de 35 afios De 35 a més afios Total

Laboral n % n % N % p*
Malo 12 8,1 22 14,8 34 22,8

Regular 51 34,2 26 17,4 77 51,7 0,000
Bueno 11 7,4 27 18,1 38 25,5

Total 74 49,7 75 50,3 149  100,0

Fuente Prueba de Chi cuadrado de Pearson

En la tabla 7 se observa el desempefio laboral de los cirujanos dentistas segun el

grupo etario, encontrando que el 49.7% era menor de 35 afios y el 50.3% tenia de

35 afios a mas; de aquellos menores a 35 afos el 8.1% tenia un desempefio malo,

34.2% regular y 7.4% bueno; en los cirujanos dentistas de 35 a mas, el 14.8%

presentd un desempefio laboral malo 17.4% regular y 18.1% bueno. A la prueba de

Chi cuadrado se encontré un valor de p=0.000 por lo que existe relacidn significativa

entre el desempefio laboral y el grupo etario.
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3.2. Discusién de resultado

En las Ultimas décadas, el sindrome de burnout se convirtié en un problema de
salud publica, considerando las consecuencias que recaen en la salud de la
persona, del entorno laboral y familiar; estas repercusiones, en muchos casos
afecta el desempefio laboral, aumenta el ausentismo laboral y a nivel individual en

los casos mas severos se puede observar tentativas de suicidio.’?

En la presente investigacion se planteé conocer la relacion entre el sindrome de
Burnout y el desempefio laboral en cirujanos dentistas de la poblacion de Ventanilla
2022, en el cual se encontr6 que con sindrome de burnout 22.1% de los
encuestados de los cuales el 7.4% presentd desempefio regular y el 14.8%
desempefio bueno encontrando a la prueba de chi cuadrado de Pearson relaciéon
entre ambas variables (p=0.00); estos resultados son similares a los encontrados
por Cotavarria J?*, Zunini F?6, Urrunaga L?® y Aquino J?% pero no guarda relacion
con los resultados obtenidos por Agustina T et al.1* que encontré una prevalencia
del sindrome de burnout del 72.1% de su poblacién encuestada y un desempefio
laboral malo en 68.6%, esto se debe principalmente a que su investigacién se
desarroll6 en plena pandemia de COVID-19 en un pais altamente golpeado

afectando al estrés laboral de los profesionales del area de salud.

Asi mismo no se encontré similitud con los resultados de Dias K2 que encontr6 un
porcentaje muy bajo de sindrome de burnout entre su poblacién encuestada y
observdé desempefio aceptable en 88% de los casos, esto se debe a que la
poblacién encuestada habia pasado previamente una crisis sanitaria por falta de
presupuesto y equipos, lo gue indirectamente los preparé en todo nivel para afrontar
de mejor manera su trabajo durante la pandemia, minimizando los efectos del
estrés laboral. Tampoco existe relaciéon con los resultados de Yansane A et, al'®
que encontro el sindrome de burnout en 60.2% de los odontologos y un DL regular
en 46.1%, en este caso el estrés laboral estd dado por el continuo riesgo de los
cirujanos dentistas de ser demandados por sus pacientes de mala praxis, en
muchos casos por situaciones relativas al paciente, como no estar conforme con el
color de sus dientes luego de un procedimiento o por alguna lesion por iatrogenia,

ante esta situacion, cada vez que son demandados, su prima de seguro sube de
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manera exponencial, lo que afecta cada vez mas al dentista, convirtiéndose en un

circulo vicioso.

Tampoco se encontré similitud con lo encontrado en el estudio de Calvo J, et al.1®
que encontraron sindrome de burnout en 13.2% de los encuestados, de los cueles
el 16.2% presentd un desempefio laboral adecuado, esto se debe principalmente a
que los profesionales de salud encuestados pertenecian al seguro social y eran
encargados de los controles odontolégicos por lo que su trabajo no era muy
recargado. Otro es el caso de Park Y, et al'8, porque en su poblacion estudiada
encontré 24.8% con sindrome de burnout y el 19% con desempefio laboral malo,
es este caso la poblacion estudiada corresponde a odontologos de Corea del Sur
que tratan de estar a la vanguardia en tratamientos por la alta demanda por lo que
en muchas oportunidades no han recibido una capacitacion apropiada en el manejo
de nuevos materiales o0 técnicas evitando que desarrollen su trabajo

apropiadamente.

En el ambito nacional, se difiere con la investigacion de Araujo C y Cubas 19 que
encontré 10.9% de sindrome de burnout de los cuales el 20.7% presentaron un
desemperio laboral regular, estos datos se manifestaron durante la pandemia de
COVID 19 en donde el nivel de estrés laboral se centré en la preocupacion ante un
posible contagio; por otro lado Tapia Y y Zacarias J?° encontraron 5.3% de SB y
con un buen DL, segun el autor la relacion entre el SB y el DL es inversa, al haber
pOCOS casos con estrés se observa un desempefio laboral adecuado, estos datos
son muy similares a lo encontrado por Gamonal L?? que encontrd estrés laboral en
los cirujanos dentistas durante la pandemia de COVID 19 y 72.9% presentaron
desemperio laboral bajo, estos resultados se enmarcan en las dificultades de los
odontdlogos para trabajar bajo la escasez de insumos de bioseguridad y el temor

al contagio por parte de pacientes portadores que desconocian su diagnéstico.

Por otro lado, Lauracio C y Lauracio T2% encontré riesgo de sindrome de burnout en
su poblacion encuestada y un desempefio laboral favorable por lo que no establece
relacion entre el SB y el DL, esto se explica ya que el personal encuestado en su
mayoria mantenia un trabajo remoto, algo que no era muy empleado hasta la

aparicion de la pandemia. De igual manera, Dominguez M?* no encontré casos de
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sindrome de burnout y observo un desempefio laboral bueno y muy bueno en
51.9% y 25.9% respectivamente, esto se explica en el detalle de su muestra, trabajo
con 27 profesionales de salud, lo que no le permite obtener resultados que puedan
ser extrapolados con la realidad.

A nivel local, Delgado P?®> encontr6 sindrome de burnout en 14% de sus
encuestados y un 10% con desempefio laboral malo, esto se debe a que su
poblacion se centrd en cirujanos dentistas del ambito privado, que se encontraban
luchando por sobrevivir en un mercado laboral poco favorable por la crisis
econdmica post pandemia. Para Palomino F?” el 86.54% de los encuestados con
SB ven afectado su DL, esto se debe a que el centro de salud al momento de la
investigaciébn se encontraba sobrepasando su capacidad de atencién lo que
aumentaba el estrés, ya que tenian que cubrir las atenciones en condiciones poco

apropiadas.

Se busc6 conocer la frecuencia del SB en la poblacién encuestada observando que
el 22.1% present6 sindrome de burnout; estos resultados son similares a los
encontrados por Cotavarria J?1, Zunini F26, Urrunaga L8 y Aquino J?°, pero difieren
de lo hallado por Agustina T et al*® que encontré en su poblacién un porcentaje
bastante elevado de sindrome de burnout (72.1%), esto se debe a la coyuntura de
la pandemia de COVID 19 como se comentd anteriormente; asi mismo Na Nakorn
et al'® también observé una prevalencia elevada con el 45.8% de los casos con
sindrome de burnout bajo el nuevo esquema laboral en Tailandia posterior a la
pandemia; un caso especial es encontrado por Park Y et al'® que observé sindrome
de burnout en 24.8% de sus encuestados, esto se debe al nivel de exigencia de los
pacientes, los cuales pretende que un odontélogo general o familiar esté en la
capacidad de cubrir las necesidades de sus pacientes como si fueran grandes

especialistas y siendo situaciones bastantes complejas para manejar a la vez.

Tampoco se encontré similitud con los resultados de Araujo C y Cubas I'°, Tapia Y
y Zacarias J?° y Delgado P?°, en estas investigaciones se encontraron valores muy
bajos de SB; especificamente en la investigacion de Araujo C y Cubas I*° levantd
su muestra en un hospital docente durante la pandemia, durante ese periodo se

redujo al minimo la participacion de los alumnos de salud, minimizando sus
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funciones lo que les permiti6 concentrarse mas en el trabajo con los pacientes
disminuyendo su nivel de estrés; Tapia Y y Zacarias J?° por otro lado trabajaron con
colaboradores de un centro de salud y con una muestra reducida; de igual manera
Delgado P?° encontré 14% de SB en los cirujanos dentistas de practica privada que
para el momento de su investigacion ya se encontraban laborando a un ritmo muy

similar al previo a la pandemia.

Un punto a considerar son los resultados obtenidos por Lauracio C y Lauracio T%3
y Dominguez M?4, en ambas investigaciones no se observaron casos de sindrome
de burnout solo la tendencia a desarrollar sindrome de burnout, esto se debe a que
en la investigacion de Lauracio C y Lauracio T?® se encuestd a trabajadores un
centro de salud que realizan actividades de promocién y prevencion en salud y
tratamientos de urgencia y en el caso de la investigacion de Dominguez M2

emplearon una muestra bastante reducida.

Se plante6 determinar la frecuencia del desempefio laboral, observando que el
22.8% presenta un desempefio malo, 51.7% regular y 25.5% bueno; estos
resultados son similares a los encontrados por Orozco C'” y Dominguez M?4; pero
no se relacionan con los resultados de Agustina T et al*® que encontré desempefio
laboral malo en 68.6% esto por la escases de suministros médicos necesarios para
una correcta atencion y a las dificultades por la saturacién de pacientes en los
centros de salud de Indonesia; de igual manera difiere de los resultados de Na
Nakorn S, et al.'® que 9.2% de desempefio laboral malo y 91.8% bueno
basicamente porque el personal de salud encuestado viene siendo evaluado de
manera constante por las autoridades sanitarias de Tailandia, mejorando su
desempeiio laboral o presentan riesgo de suspender su licencia laboral de forma

temporal o permanente en caso de ser necesario.

Por otro lado, Dias K, et al.*? encontraron desempefio laboral alto en 88% de los
encuestados, esto se debe a que el personal de salud labora ya habia pasado por
una crisis sanitaria previa y fueron capacitados y estimulados mejorar su
desemperio en las situaciones mas adversas. Tampoco se encontro relacion con
los resultados de Araujo C y Cubas I*°, que encontré desempefio laboral bueno de
38.2% y 52.7% regular, estas mejoras se le adjudica al personal del area de
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emergencias y UCI que mantienen una capacitacion constante y cuyo trabajo

coordinado es primordial para salvar la vida de los pacientes.

Al extremo opuesto, se encuentran los resultados de Cotavarria J?! que observo
79.1% de desempefio laboral deficiente y los resultados de Gamonal L?? con
desemperio laboral malo en 72.9% y 16.8 regular; en ambas investigaciones hay
que resaltar que se ejecutaron durante el inicio de la pandemia de COVID 19, en
donde los servicios de salud que ya de por si estaban siempre abarrotados,
colapsaron rapidamente durante la primera ola, evidenciando la escasa

capacitacion y actualizacion del personal de salud de los hospitales estatales.

Se determino la frecuencia de SB por sexo, en donde se aprecia que 7.4% de las
mujeres presentan SB al igual que 14.8% de los varones, encontrando a la prueba
de chi cuadrado de Pearson relacion entre la presencia de SB con el sexo del
encuestado; estos resultados son similares a los encontrados por Dias K, et al.}?en
donde los varones presentaron mayores niveles de SB que las mujeres, esto se
debe a que las mujeres suelen lidiar con mas estrés a nivel general que los varones,

lo que las han convertido en mas tolerantes al estrés y por ende a desarrollar SB.

Se determind la presencia de SB en relacién con el grupo etario encontrando que
7.4% de los encuestados menores a 35 afios presentan SB al igual que 14.7% de
aguellos con 35 afios a mas, observando a la prueba de chi cuadrado de Pearson

relacion entre la presencia de SB con la edad.

Se plante6 conocer el DL en base al sexo, encontrando que las mujeres presentan
un desempefo laboral malo en 18.1%, regular en 22.2% y bueno en 17.4%;
mientras que en los varones se observé desempefio laboral malo en 4.7%, regular
en 29.5% y bueno en 8.1%; encontrando relacion entre el DL y el sexo al obtener
un p valor de 0.000.

Se observo el DL en relacion con el grupo etario, encontrando que los menores de
35 afios presentan un desempefio malo en 8.1%, regular en 34.2% y bueno en
7.4%; mientras que aquellos de 35 afios a mas presentan desempefio laboral malo
en 14.8%, regular en 17.4% y bueno en 18.1%; observando a la prueba de chi
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cuadrado de Pearson que existe relacion estadistica entre el DL y el grupo etario
(p=0.000).
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V. Conclusiones y Recomendaciones

4.1. Conclusiones

1. Se encontré relacion entre el sindrome de burnout y el desempefio laboral.
2. El 22,1% de los casos presenta sindrome de Burnout.
3. Los cirujanos dentistas presentan un desemperio laboral regular.

4. Se observa SB menor en las mujeres y mayor en los varones, encontrando

relacion entre el SB y el sexo.

5. Se encontrando relacidon entre el SB y el grupo etario, siendo los mas afectados

los cirujanos dentistas mayores de 35 afios.
6. El desempefio laboral fue a predominio regular para hombres y mujeres.

7. El desempefio laboral fue regular en los cirujanos dentistas menores de 35 afios

y buena en aquellos con 35 afios a mas.

4.2. Recomendaciones
1. Coordinar con la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), para desarrollar

estrategias para prevenir y tratar el sindrome de burnout.

2. El Ministerio de Salud (MINSA), debe estimular la mejora del desempefio laboral

en los centros de salud, consultorios, clinicas etc.

3. El Colegio Odontologico del Peru retomar los talleres de perfeccionamiento

laboral, para mejorar el desempeiio del profesional en su ambiente de trabajo.

4. Iniciar con capacitaciones a los diferentes consultorios y centros odontologicos
de Ventanilla para estimular un adecuado desempefio laboral en los cirujanos

dentistas.
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ANEXO 1:

Instrumento de recolecciéon de datos

TEST DE EVALUACION DE DESEMPENO LABORAL

I. Datos generales:

1. Genero
a. Mujer
b. Hombre
2. Edad

a. Mayor de 35 afios [_|

b

. Menor de 35 afios [__]

II. Instrucciones: Favor de marcar con una X el criterio que usted considere de

acuerdo con la evaluacion realizada, es importante mencionar que solo se debe

de marcar un criterio.

Nunca

Casi
Nunca

A
Veces

Casi
Siempre

Siempre

Acato totalmente los lineamientos y normas establecidos para el
cumplimiento de las funciones asignadas

Me encuentro permanentemente en mi puesto de trabajo, es innecesario
indagar por mi destino

Ayudo a mis compafieros de trabajo cuando las circunstancias lo
requieren

En mi trabajo me anticipo a los sucesos y propongo acciones y
procedimientos para atenderlos y resolverlos

Realizo con responsabilidad las funciones y deberes propios de mi puesto
laboral sin requerir supervision permanente

Asumo la responsabilidad por los resultados de mi trabajo

Estoy absolutamente seguro(a) de todas mis acciones en el trabajo

Soy prudente para emitir juicios u opiniones de temas delicados

O o N[ &

Considero que los chismes influyen negativamente en el trabajo

10

Es mi deber usar el uniforme de trabajo completo durante mi jornada
laboral

11

Tengo gran capacidad para resolver problemas laborales

12

Me siento feliz, satisfecho(a) y completo(a) con mi trabajo

13

Disfruto el puesto laboral que tengo, el cual me llena de alegria, es una
gran satisfaccion el hecho de realizarlo

14

Comprendo los fundamentos de los procedimientos y técnicas de trabajo

15

Aplico los conocimientos adquiridos por experiencia laboral

16

Aplico las normas de control de calidad cuando es necesario

17

Si cometo errores los reporto en forma de informes para su posterior
correccion

18

Tengo la habilidad de trabajar rapido, incluso durante situaciones de

presion
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19

Soy puntual para entregar los resultados y/o informes de mi trabajo

20

La frecuencia de mis errores es muy poca o casi nula. Suelo tener
exactitud

En mi trabajo.

21

Participo activamente en la consecucién de una meta comdn, incluso
Cuando la colaboracién no implique la satisfaccion del interés propio

22

Trabajo facilmente con personas con puntos de vista diferentes al mio

2

w

Tengo la capacidad de organizar un grupo de personas para trabajar
Conjuntamente.

24

Frente a un problema laboral realizo gestiones y consigo solucionarlo
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ANEXO 2:
CUESTIONARIO PARA EVALUACION DEL SINDROME DE BURNOUT

A continuacion, encontrara una serie de enunciados acerca de su trabajo y de sus
sentimientos en él. Le pedimos su colaboracion respondiendo a ellos como lo siente.
No existen respuestas mejores 0 peores, la respuesta correcta es aquella que
expresa veridicamente su propia existencia.

Nunca | Algunas | Algunas | Algunas | Siempre
veces | veces | vecesala
al afio al mes semana

1 Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo

2 Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacio

3 Cuando me levanto por la mafiana y me enfrento a otra jornada
de trabajo me siento fatigado

4 Siento que trabajar todo el dia con la gente me cansa

5 Siento que mi trabajo me esta desgastando

6 Me siento frustrado en mi trabajo

7 Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo

8 Siento que trabajar en contacto directo con la gente me
cansa

9 Me siento como si estuviera al limite de mis posibilidades

10 Siento que estoy tratando a algunos pacientes como si fuera
objetos impersonales

11 Siento que me he hecho mas duro con la gente

12 Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo
emocionalmente

13 Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a mis
pacientes

14 Me parece que los pacientes me culpan de alguno de sus
problemas

15 Siento que puedo entender facilmente a los pacientes

16 Siento que trato con mucha eficacia los problemas de mis
pacientes

17 Siento que estoy influyendo positivamente en la vida de otras
personas a través de mi trabajo

18 Me siento con mucha energia en mi trabajo

19 Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis
pacientes

20 Me siento estimado después de haber trabajado intimamente
con mis pacientes

21 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo

22 Siento que en mi trabajo los problemas emocionales son
tratados de forma adecuada
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ANEXO 3: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo identificado con DNI

, de profesion cirujano dentista con COP , declaro que he sido

informado e invitado a participar en una investigacion denominada “Sindrome de burnout y el
desemperio laboral en cirujanos dentistas de la poblacion de Ventanilla — Pert 2022”. Entiendo que
este estudio busca determinar la relacion entre el sindrome de burnout y desempefio laboral en
cirujanos dentistas de la poblacién de Ventanilla-Pert 2022 y sé que mi participacién se llevara a
cabo en mi centro de labores y consistira en responder dos encuestas que demorara alrededor de 20
minutos. Me han explicado que la informacion registrada sera confidencial, y que los nombres de los
participantes seran asociados a un nimero de serie, esto significa que las respuestas no podran ser
conocidas por otras personas ni tampoco ser identificadas en la fase de publicacion de resultados.
Estoy en conocimiento que los datos no me seran entregados y que no habra retribucion por la
participacion en este estudio, si que esta informacién podra beneficiar de manera indirecta y por lo
tanto tiene un beneficio para la sociedad dada la investigacion que se esta llevando a cabo. Asimismo,
sé que puedo negar la participacion o retirarme en cualquier etapa de la investigacion, sin expresion

de causa ni consecuencias negativas para mi.
SiAcepto ()
No acepto ()

Participar voluntariamente participar en este estudio y he recibido una copia del presente documento.

Firma participante:

Fecha:
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ANEXO 4: Carta de Presentacion

[$ UNIVERSIDAD
SENOR DE STPAN

“Ano del Fortalecimiento de la Soberania Nacional™

Pimentel, 09 de julio del 2022

Sr. Dr.

Wenceslao Quispe Soria

Decano

COLEGIO ODONTOLOGICO DEL PERU - REGION CALLAO
Ciudad.

Asunto: Presento a la(s) Sr. (ta)(s} CONDORY PARIONA SILVANA MARI v
HERNANDEZ VILLEGAS SYNTIA MEDALY ecstudiante de Estomatologia para
elaborar el desarrollo de su Tesis denominada: “SINDROME DE BURNOUT ¥ EL
DESEMPENO LABORAL EN CIRUJANOS DENTISTAS DE LA
POBLACION DE VENTANILLA- PERU 2022."

Es grato dingirme a usted para expresarle un cordial salude, a nombre de la Universidad Seftor de
Sipin, Facultad de Ciencias de la Salud v a la vez presentar CONDORY PARIONA SILVANA
MARIA con DNI: 72661260 Cédigo universitario: 2221804236 v HERNANDEZ VILLEGAS
SYNTIA MEDALY con DNL 71993434 Codigo wniversitario: 211812401 del curso: taller
claboracion de trabajos de investigacidm, actualizacion de tesis de pregrado y posgrade de
universidades no licenciadas de la Escuela de Estomatologia, quien{es)se encuentran) aptods) para
ejecutar su Tesis denominada SINDROME DE BURNOUT ¥ EL DESEMPENO LABORAL
EN CIRUJANOS DENTISTAS DE LA POBLACION DE VENTANILLA- PERU 2022,

Esta actividad académica estd consignada en el plan de esmdios y tiene la finalidad de que
el estudiante corrobore los conocimientos adquiridos a la fecha, en escenarios del entorno laboral
relacionado con su especialidad. Para ello, solicitamos su autorizaciin, a fin de que se le brinde las
facilidades necesarias dentro de su institecion ¥ en coordinacién con su persona para la gjecucion
del proyecto.

En cipera de su atencidn a la presente, aprovecho la oportunidad para expresarle mi
consideracion y estima personal.

Cordialmente,
f_,' ADMISION E INFORMES
. 4 481610 - 074 48163
L,‘ CAMPUS USS
" Paola La Skrna Solari Km. 5, carretera a Pimentel
Directora (e} Escucla de Estomatologia Chiclayo, Peru



Anexo 5: Carta de Aceptacion

F ==
“awi’s )  COLEGIO ODONTOLOGICO DELPERU

¥y Regidn Callao
N

Callao, 05 de septiembre del 2022.

Doctora:

PAOLA LA SERNA SOLARI

Directora (e) Escuela de Estomatologia
Universidad Senor de Sipan
Presente.-

De nuestra especial consideracion:

Tengo el agrado de dirigirme a usted, para expresarle mi cordial saludo
y, por medio de la presente brindar la informacién solicitada por las
estudiantes CONDORY PARIONA SILVANA MARIA y HERNANDEZ
VILLEGAS SYNTIA MEDALY.

Actualmente en el distrito de Ventanilla tenemos 149 colegiados en
nuestra Region.

Esperamos que dicha informacién sea beneficioso para el proyecto de
investigacion que estan realizando.

Sin otro particular me despido de usted.

Atentamente,

no

N\ s De
\\\‘ OM’: Odono! 'gi':: del Peru
™ = Remicn Calloo

 Teléfono: 920 847 866 / 990 646 355
9 Sede Faucett: Av. Eimer Faucett 2215 Bellevista ¥ Sede Colina: Jr. Colina 671 Bellavista

= admoncopregioncallao®@gmail.com
www copregioncallao.com




Anexo 6: Prueba Piloto

Cuestionario para evaluar el Sindrome de Burnout

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de

Cronbach

N de elementos

,850

22

El cuestionario para evaluar el Sindrome de Burnout alcanzé un nivel de confiabilidad alto con un

Alfa de Cronbach = 0,850 siendo este un instrumento adecuado para el estudio.

Estadisticas de total de elemento

Media de escala

si el elemento

Varianza de
escala si el

elemento se ha

Correlacion total

de elementos

Alfa de

Cronbach si el

elemento se ha

se ha suprimido suprimido corregida suprimido
bl 90,40 55,937 ,359 ,849
b2 90,60 52,358 , 720 ,838
b3 90,85 50,976 ,518 ,840
b4 91,15 52,345 312 ,850
b5 90,85 49,818 ,710 ,833
b6 91,30 51,695 , 713 ,837
b7 91,00 53,158 ,430 ,844
b8 91,10 54,516 177 ,855
b9 91,40 52,884 ,337 ,848
b10 91,25 50,934 ,560 ,839
b1l 90,40 55,937 ,359 ,849
b12 90,60 52,358 ,720 ,838
b13 90,85 50,976 ,518 ,840
b14 91,15 52,345 ,312 ,850
b15 90,85 49,818 , 710 ,833
b16 91,30 51,695 , 713 ,837
b17 91,00 53,158 ,430 ,844
b18 91,10 54,516 177 ,855
b19 91,40 52,884 ,337 ,848
b20 91,25 50,934 ,560 ,839
b21 91,05 56,576 ,018 ,858
b22 91,50 48,684 ,409 ,850

Se puede observar que, si se eliminara alguna pregunta, el Alfa de Cronbach no varia

mucho.
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Test de evaluacion de Desempefio Laboral

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos

,809 24

Se alcanzd un nivel de confiabilidad alto con un Alfa de Cronbach = 0,809 para el Test de evaluacién

de Desempefio Laboral, considerando que el test es apropiado para el presente estudio.

Estadisticas de total de elemento
Varianza de Alfa de
Media de escala escala si el Correlacion total  Cronbach si el

si el elemento elemento se ha de elementos elemento se ha

se ha suprimido suprimido corregida suprimido
d1 102,25 40,867 ,584 , 791
d2 101,94 44,463 ,113 ,814
d3 102,13 42,117 ,351 ,802
d4 102,50 41,600 ,580 ,793
d5 101,75 45,533 ,109 ,810
dé 101,75 44,467 ,430 ,804
d7 102,06 39,396 ,670 ,785
d8 102,31 42,629 ,255 ,808
d9 102,19 40,296 ,351 ,805
d10 101,81 46,029 -,040 ,813
d11 102,38 42,517 ,393 ,800
di12 102,38 44,917 ,085 ,813
d13 102,50 44,267 ,145 ,812
di4 102,00 44,000 273 ,805
di5 101,75 44,467 ,430 ,804
d16 102,00 41,467 ,692 ,791
d17 102,31 41,429 ,374 ,801
d18 102,63 43,183 ,157 ,816
d19 102,31 39,563 ,651 ,786
d20 102,69 41,162 ,684 ,790
d21 102,31 41,963 451 ,798
d22 102,38 42,650 ,259 ,808
d23 102,81 41,363 ,381 ,801
d24 102,69 41,162 ,455 797

Se puede observar que, si se eliminara alguna pregunta, el Alfa de Cronbach no existe una

variaciéon considerable. @"?Jﬁgum%"‘
VL
" Jess ik é&ﬁi{gg&'}}"'
5 Tt

57



ANEXO 5: Evidencias
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