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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre el “Clima organizacional y el sindrome
de Burnout del personal, del centro de salud mental comunitario Qanwan
kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID -19, Ayacucho 2021".
Materiales y Métodos: Estudio Cuantitativo-No experimental, tipo de
investigacion Aplicada. Se encuesto a 22 trabajadores del Centro de Salud
Mental Comunitario Qanwan Kachkaniku. Se utilizé el cuestionario de clima
organizacional asi como el cuestionario del sindrome de Burnout. Los
Resultados obtenidos fueron: El 40.9 % presenta clima organizacional
regular, de los cuales 18.18% tienen sindrome de Burnout bajo, 13.64 %
nivel medio y 9.09 % nivel alto. El 31.8 % presenta clima organizacional bajo
de ellos 9.09% tiene sindrome de Burnout bajo, 18.18 % medio y 4.50% nivel
alto. El 27.3 % presenta clima organizacional alto de los cuales 18.18%
presenta sindrome de Burnout nivel medio y 9.09 % nivel alto en el personal
del Centro de Salud Mental Comunitario Qanwan Kachkaniku. Conclusiones:
Se determiné la relacion entre el Clima organizacional y el sindrome de
Burnout del personal, del centro de salud mental comunitario Qanwan
kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19, Ayacucho 2021. EI Rho
de spearman indica relacion positiva muy baja entre las variables Clima
organizacional y el sindrome de Burnout, y No significativa lo que indica

rechazar la Hipotesis alterna y se acepta la hipotesis nula.

Palabras clave: clima organizacional, sindrome de Burnout.
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ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between the "Organizational climate and the staff
burnout syndrome of the Qanwan kachkaniku community mental health center in
Churcampa in times of COVID -19, Ayacucho 2021". Materials and Methods: Quantitative-
Non-experimental Study, type of Applied research. 22 workers from the Qanwan
Kachkaniku Community Mental Health Center were surveyed. The organizational climate
questionnaire and the Burnout syndrome questionnaire were used. The results obtained
were: 40.9% present a regular organizational climate, of which 18.18% have low Burnout
syndrome, 13.64% medium level and 9.09% high level. 31.8% have a low organizational
climate, of which 9.09% have low Burnout syndrome, 18.18% have a medium and 4.50%
have a high level. 27.3% present a high organizational climate, of which 18.18% present
medium level Burnout syndrome and 9.09% high level in the staff of the Qanwan
Kachkaniku Community Mental Health Center. Conclusions: The relationship between the
organizational climate and the staff burnout syndrome of the Qanwan kachkaniku
community mental health center in Churcampa was determined in times of COVID-19,
Ayacucho 2021. Spearman’s Rho indicates a very low positive relationship between the
variables Organizational climate and the Burnout syndrome, and not significant, which

indicates rejecting the alternative hypothesis and accepting the null hypothesis.

Key words: organizational climate, burnout syndrome.



INTRODUCCION

El clima organizacional se relaciona a la atmosfera que existe entre los individuos
de una organizacion. Esta fuertemente vinculado con el nivel de estimulo de sus
trabajadores e indica especificamente las caracteristicas motivacionales del
entorno de la organizacion. Por tanto, es favorable cuando satisface las
necesidades personales y la elevacion moral de los miembros, y desfavorable

cuando estas necesidades no pueden satisfacerse 1.

El sindrome de Burnout se asocia con depresion, ansiedad, estrés que puede ser
traumético. En el contexto de la pandemia de Covid-19, los profesionales de la salud
se enfrentan a muchas situaciones estresantes y, por lo tanto, tienen un alto riesgo

de desarrollar agotamiento o Sindrome de Burnout %

El contexto de COVID-19 ha puesto a los personales de la salud bajo estrés
psicologico. LiY, et al, demostraron con la revision sistematica y metaandlisis en el
transcurso de la pandemia de COVID-19, combinaron en 65 estudios en los que
participaron 97.333 trabajadores de la salud en 21 paises. La prevalencia
combinada de depresion fue del 21,7%, de ansiedad 22,1% y de trastorno de estrés
postraumatico (TEPT) del 21,5% 2

Asi mismo Marval di M, et al, realizaron la revision sistematica incluyeron 70
estudios con 101 017 trabajadores de la salud y en el metaanalisis solo se
incluyeron estudios de alta calidad. Se estimaron las siguientes prevalencias
agrupadas: 30,0% de ansiedad; 31,1% de depresion; 56,5% de estrés
agudo; 20,2% de estrés postraumatico; 44,0% de los trastornos del suefio #
La pandemia de COVID-19 ha provocado una importante crisis sanitaria en todo el
mundo. La mitad del mundo ha sido puesto en cuarentena. En Francia, para apoyar
a los servicios de emergencia; esta crisis de salud masiva ha provocado una
10



necesidad urgente de reorganizar y reestructurar la prestacion en los servicios de
salud. Los profesionales de la salud movilizaron todos sus recursos para brindar
ayuda de emergencia en un clima general de incertidumbre. Actualmente, el
enfoque principal esta en la salud mental, la adaptacion y la recuperacion de los

profesionales de la salud que cuidan y tratan y a los pacientes con Covid-19. >

El Pertd no fue ajeno a esta crisis mundial, Failoc A, et al, investigaron con el
objetivo de determinar la relacion entre el sindrome de Burnout y el chma
organizacional del personal de salud en el Hospital Regional Lambayeque en
emergencia sanitaria por COVID - 19. Teniendo como resultado el sindrome de
Bumout presenta el 11 9% leve, el 47, 7% moderado y el 40 4% allo. Ademas, se
evidencia que el clima organizacional, presenta el 38, 5% bajo, el 61,5% regular y
el 0% alto, determinando que existe una relacién significativa indirecta entre el
sindrome de Burnout y el clima organizacional del personal de salud ®

Chamorro, et al, tuvieron el proposito determinar la relacion entre el Sindrome de
Burnout y el Clima laboral del personal del Departamento de Medicina General del
Hospital departamental de Huancavelica-2020, concluyeron que existe una
relacion moderada entre el sindrome de Burnout y el clima laboral del personal del
Departamento de Medicina General del Hospital departamental de Huancavelica
el 52 5% de la muestra, consideran un indice mediano de sindrome de Burnout,
mieniras el 60% de la muestra considera que hay regular clima laboral ™

Las caracteristicas de COVID-19 provocaron un clima generalizado de cautela e
incertidumbre, particularmente entre los profesionales de la salud, debido a una
variedad de causas como la rapida propagacion del COVID-19, la gravedad de los
sintomas que puede causar en un grupo de personas infectadas, el
desconocimiento de la enfermedad, agotamiento del equipo de proteccion personal,
inquietudes acerca de no poder brindar una atencion competente, inquietudes
acerca de la informacién que cambia rapidamente, falta de acceso a informacion,
falta de medicamentos especificos, cambios significativos en su vida social, familiar

y la muerte del personal de la salud >
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La tendencia de casos COVID-19, segun la oficina de epidemiologia —DIRESA-
Huancavelica 2020-2021(SE-08), reporta una letalidad de 1.8 (388 defunciones),
Total de casos positivos 21404, siendo casos sintomaticos 10493 (49%) y
Asintomaticos 10911 (51%), y 1463 casos positivos del total en la provincia de

Churcampa, esta situacion mostré incertidumbre en el personal de salud &

El objetivo de la presente investigacion fue:

Determinar la relacion entre el “Clima organizacional y el sindrome de Burnout del
personal, del centro de salud mental comunitario Qanwan kachkaniku de
Churcampa en tiempos de COVID -19, Huancavelica 2021, a través de su opinion

manifestadas en encuestas.
Los objetivos especificos considerados son:

Identificar el clima organizacional del personal del centro de salud mental
comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19,
Huancavelica 2021.

Identificar la prevalencia del sindrome de Burnout del personal del centro de salud
mental comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19,
Huancavelica 2021.

Identificar relacion entre el clima organizacional y el agotamiento o cansancio
emocional en el personal de salud del centro de salud mental comunitario Qanwan
kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021.

Identificar la relacion entre el clima organizacional y las conductas de
despersonalizacion en el personal de salud del centro de salud mental comunitario
Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021.

Identificar la relacién entre el clima organizacional y la sensacion de inefectividad
en el personal de salud del centro de salud mental comunitaric Qanwan kachkaniku
de Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021.
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II. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes:
2.1.1 Antecedentes internacionales:

En Colombia: Vellojin R, et al (2021)°, realizaron una investigacion de
“ldentificacion del sindrome de burnout en los profesionales del sector salud en
contexto del COVID-19 en la ciudad de Monteria, Coérdoba”, En aquella
investigacion se utilizé un estudio de tipo cuantitativo, descriptivo. Su muestra
estuvo por 174 trabajadores de las instituciones prestadoras de salud (IPS)
hombres y mujeres. Se utilizé el cuestionario de inventario de desgaste de Maslach
(MBI-HSS por sus siglas en inglés) 1986, constituido por 22 items. Los resultados
obtemidos el 586% de los encuestados presentan un nivel bajo en cuanto a
cansancio emocional, el 19,5% un nivel medio y el 21.8% un nivel alto,
despersonalizacion el 77 6% un nivel bajo; el 11,5% un nivel medio y el 10,9% un
nivel alto. En cuanto a la falta de realizacion personal el 69,0% se encuentra en un
nivel alto, el 20,1% en un nivel medio y el 10,9% en un nivel bajo. Concluyeron que
se logro evidenciar que el personal de salud que hizo parte de esle estudio presenta
un adecuado manejo del estrés y de sus emociones bajo presion también que las
mujeres son las que expenmentan un mayor cansancio emocional respecto a los
hombres.

En Ecuador: Torres F, et al (2021)19, realizaron una investigacion cuyo objetivo fue
"Determinar el Sindrome de Burnout en profesionales de la salud del Ecuador y
como se comporta con factores sociodemograficos y laborales asociados”, se
realizé un estudio observacional de corte transversa y analitico. El instrumento que
se utilizo fue Maslach, con 22 items. Su muestra fue de 368 profesionales de la
salud, del sector publico e institucion privada. Obtuvieron como resultado que el

predominio de Sindrome de Burnout fue en el elemento de despersonalizacion
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(95%) y agotamiento emocional (47%) y en realizacion personal (11%). El 9% tuvo
afectacion concomitante de las 3 areas evaluadas, representando la estructura de
Sindrome de Burnout mas severa y un 42% de dos areas, no encontramaos ningun
tipo de relacion con sexo. Concluyeron que La prevalencia de Sindrome de Burnout
es elevada en los profesionales de la salud en Ecuador en un contexto de
pandemia.

En Colombia, PEDRAZA et al (2021)!?, estudiaron la “Prevalencia de Sindrome de
Burnout en trabajadores del area de la salud en el establecimiento de sanidad
militar de Yopal, Casanare en periodo de pandemia por Covid19 (2021) ", El estudio
con metodologia deductiva y fue de tipo descriptivo, el instrumento de recoleccion
utilizado fue Maslach Burnout Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS). Se
evaluaron 30 trabajadores del servicio de la salud del establecimiento de sanidad
militar BASPC 16 Yopal, Casanare, en primera linea en atencién de pacientes
infectados por Covid-19, Se evidencia una prevalencia del 36,7% de profesionales
que suelen manifestar que algunas veces han experimentado emociones de
agotamiento laboral. Por otro lado, se reporta una similitud en porcentaje del 16,7%
entre los profesionales que suelen manifestar que regularmente y bastantes veces
se sienten emocionalmente agotados en el trabajo. Otra de las similitudes evidentes
fue del 13.3% entre los profesionales que manifiestan que casi siempre presentan
sensaciones de agotamiento laboral versus el 13,3% opuesto que suele expresar
que casi nunca presenta este tipo de sensacion emocional. Sélo el 3,3% refiere
nunca haberse sentido emocionalmente agotado a la hora de prestar sus servicios
laborales. Concluyeron que no existe una relacion estadistica para la identificar la
prevalencia de esta enfermedad ya que solo un 13,3% del total de la poblacién
encuestada presenté dicho sindrome
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2.1.2 Antecedentes nacionales:

En Lambayeque: FOILOC A, et al (2021)8, realizaron una investigacién con el
objetivo de "Determinar la relacion entre el sindrome de burnout y el clima
organizacional del personal de salud en el Hospital Regional Lambayeque en

emergencia sanitaria por COVID - 19, Chiclayo — 2021". La investigacion fue de tipo
correlacional y el disefio de investigacion fue analitico transversal. La muestra

utilizada fue de 218 miembros del personal de salud. Se empled como instrumento
el Maslach Burnout Inventory General Survey para evaluar el sindrome de burnout
y la Escala de Medicién del Clima Organizacional. Los resultados indican que el
sindrome de burnout presenta un nivel leve en el 11,9%, un nivel moderado en el
47,7% y un nivel alto en el 40 4% del personal de salud del Hospital Regional
Lambayeque. Ademas, se evidencia que el clima organizacional, presenta un nivel
bajo en el 38,5%, un nivel regular en el 61,5% y un nivel alto en el 0% del personal
de salud del Hospital Regional Lambayeque. Finalmente se concluye que existe
una relacion significativa indirecta entre el sindrome de burnout y el clima
organizacional del personal de salud en el Hospital Regional Lambayeque en
emergencia sanitaria COVID-19.

En Lima: RIOS C (2019)*?,desarrollaron una investigacion cuyo objetivo“Determinar
la relacion entre clima organizacional y sindrome de burnout en los profesionales

de salud del servicio de emergencia del Hospital Marino Molina Scippa en el periodo
de junio- julio 2019 .Se realizoé un estudio analitico transversal en el personal de

salud (medicos y enfermeras) del servicio de emergencia del hospital Marino Molina
Scippa. Se utilizé el instrumento desarrollado por el MINSA para la evaluacion del
clima organizacional y el Maslach Burnout Inventory instrumento estandar en el
estudio del sindrome de Burnout. Resultados: Se encontré una alta prevalencia de
despersonalizacion (1 de cada 3 entrevistados), y de falla de realizacién personal
(1 de cada 5 entrevistados). No se puedo determinar asociaciones estadisticamente
significativas, pero si algunas tendencias a la significancia. Concluyeron que Mo ha
sido posible determinar una relacion estadisticamente significativa entre clima
organizacional y sindrome de Burnout; pese a ello, existe evidencia suficiente para
sospechar que esa asociacion ocurre
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En Ica, ALVARADO C et al (2021)*3, realizaron la investigacién con el objetivo de
“Identificar los factores criticos del clima organizacional del Hospital San Juan de
Dios de Pisco a través de la herramienta del Minsa durante el contexto Covid-19".
Aplicaron un estudio cuantitativo y cualitativo (mixta). La muestra fue 132 personal
asistencial y administrativo del hospital San Juan de Dios de Pisco. Los resultados
determinaron que el estado del Clima Organizacional en el hospital fue "Por
Mejorar’. Asi mismo, se identificaron algunos puntos a mejorar en la herramienta,
ya que surgieron diversos aspectos que se deben considerar dado el contexto de
Crisis.

2.1.2 Antecedentes regionales:

Chamorro A et al (2020)’. Realizaron la investigaron con el Propésito “Determinar
la relacion entre el Sindrome de Burnout y el Clima laboral del personal del
Departamento de Medicina General del Hospital departamental de Huancavelica'.
La investigacion se ubica en el enfoque cuantitativo, tipo de investigacion basica y
disefio correlacional. Su muestra estd conformada por 40 trabajadores del
Departamento de Medicina General del Hospital departamental de Huancavelica, a
las que se les sometio los cuestionarios de encuestas de ambas variables, siendo
previamente validado y dado la confiabilidad respectiva. Tuvieron como Resultado
el 52 5% de la muestra, consideran un indice mediano de sindrome de Burnout,
mientras el 60% de la muestra considera que hay regular clima laboral, estos
resultados fueron contrastados con el estadigrafo rho de Spearman rho = - 0.444,
siendo relacion inversa moderada. Ademas, el p = 0,004 es menor que 0,05, en
consecuencia, se corrobora la correlacion moderada. Concluyeron que existe una
relacion moderada entre el sindrome de Burnout y el clima laboral del personal del
Departamento de Medicina General del Hospital departamental de Huancavelica.

Soldevilla R (2017)'4, realizo una Investigacion, teniendo como objetivo
‘Determinar la relacién entre el clima organizacional y el sindrome de Burmout en &l
profesional de Salud de la Micro red Santa Ana de Huancavelica, periodo 2017°. La
investigacion fue de tipo descriptiva correlacional. Aplicandose el Cuestionario
estructurado de clima laboral del MINSA vy el Inventario del Sindrome de Burnout
de Maslach a una muestra de 122 profesionales de Salud. Los datos se procesaron
con el paquete estadistico SPSS version 22 0. Asi mismo se obtuvo resultado en

16



clima organizacional, el 0.8% lo percibe en un nivel deficiente; el 15.6% lo percibe
en un nivel bajo; el 61.5% lo percibe en un nivel promedio y solo el 22.1% lo percibe
en un nivel alto de clima laboral, en el Sindrome de Burnout, el 76 2% de la muestra
no presenta el sindrome de Burmmout a diferencia del 23.8% de la muestra que
presenta el sindrome de Burnout, En agotamiento emocional el 66.4% presenta un
nivel bajo, el 23.8% presenta un nivel medio y el 9.8% presenta un nivel alto de
agotamiento emocional. En despersonalizacién, el 62 3% presenta un nivel bajo, el
20.5% presenta un nivel medio y el 17.2% presenta un nivel alto. En realizacion
personal, el 43 5% presenta un nivel bajo, el 17.2% presenta un nivel medio y el
39.3% presenta un nivel alto. Concluyendo que no existe relacion entre clima
laboral y sindrome de Burnout. Sin embargo, se encuentra que existe relacion
positiva y muy significativa entre los factores cultura de la organizacion y el factor
potencial humano con la dimension de realizacion personal. Asi mismo se encontr
una correlacion positiva y significativa entre la escala de clima laboral y las

dimensiones de realizacién personal.

TORRES A, et al (2018)*, realizaron la investigacién con el objetivo de “Determinar
la relacion existente entre la Motivacion laboral y el Sindrome de Bumout en los
profesionales de salud del Centro Materno Infantil Manuel Barreto-2018". Se
empled la metodologia hipotética deductiva, con disefio no experimental, corte
transversal, correlacional. La poblacion estuvo conformada por 50 profesionales de
salud del referido centro materno infantil. La técnica de recopilacién de datos fue
mediante la encuesta. Los instrumentos utiizados fueron el cuestionario de
Motivacion laboral (Steers R. y Braunstein D), y el cuestionario Maslach Burnout
Inventory — MBI-GS de Maslach para Sindrome de Burnout. Resultando el 50 % de
encuestados presentd un nivel alto de Sindrome de Burnout. Concluyendo que no
existe relacion estadisticamente significativa entre motivacion laboral y sindrome
de burnout, en cuanto a las dimensiones de motivacién laboral y sindrome de
burnout tampoco se hallé relacién significativa para necesidades de logro, poder y
afiliacion.
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2.2 Bases teodricas:

2.2.1 Clima organizacional:

El clima organizacional se define como: “...un grupo de personas que comparten
una percepcién comun de su ambiente de trabajo: estilo de supervision, politicas
organizacionales, calidad de la educacion, relaciones del mercado laboral,
practicas de comunicacion, procedimientos administrativos, ambiente de trabajo

en general” 16
2.2.2 Importancia:

Permite comprender formas sistematicas y cientificas de comprender las
percepciones de las personas sobre su entorno laboral y sus condiciones de trabajo
para desarrollar planes a fin de priorizar los factores negativos identificados que
afectan la productividad y el compromiso del potencial humano .

2.2.3 Tipos de clima organizacional.
2.2.3.1Tipo de clima autoritario: Autoritarismo explotador

Este tipo de ambiente de trabajo se determina por la falta de confianza entre los
gerentes hacia sus trabajadores, por lo que las decisiones Unicamente son
decididas por ellos y las determinan segun los roles de los empleados. La fuerza
laboral debe de prosperar en un ambiente de trabajo dafiino que se basa en
recompensas, y la satisfaccion laboral afecta la moral, la seguridad y las
emociones. Ademas, el clima laboral del trabajo autoritario representa un ambiente
en el que los directivos se comunican con los empleados exclusivamente para dar

instrucciones especificas &

2.2.3.2 Tipo de clima autoritario: Autoritarismo paternalista

La gran mayoria de las decisiones son tomadas por los gerentes. En este tipo de
clima organizacional se emplean las compensaciones 0 sanciones para incentivar
a los empleados. Asi como, la gerencia toma muy en serio las exigencias sociales
de sus colaboradores que tienen la impresion de laborar en una institucion

estructurada y constante &
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2.2.3.3Tipo de clima participativo: Consultivo

Esto ocurre en un entorno de trabajo participativo donde los gerentes empoderan a
los empleados para que intervengan en la toma de determinaciones especificas. La
comunicacién es de arriba hacia abajo, y las sanciones y compensaciones de los
empleados se utilizan como incentivos porque también implica ganar prestigio. Este
tipo de clima organizacional crea un entorno muy dinamico donde el trabajo tiene

muchos propositos 8.

2.2.3.4Tipo de clima participativo: Participacion en grupo

La gerencia confia plenamente en los empleados y los involucra a intervenir en la
toma de decisiones en varios niveles. La comunicacion es horizontal y vertical. Asi
mismo, los empleados estan motivados al permitirles participar, lo que contribuye a
sus esfuerzos y objetivos en el trabajo. En este entorno laboral, la relacion entre
empleados y directivos es mucho mas estrecha. También, trabajan en equipo para

lograr los objetivos marcados 28,

2.2.1.4 Gestion de clima en contexto de crisis

Maria Bordas, la gestion del clima organizacional es un componente principal en la
formulacién de la direccion estratégica, ya que “la principal fuente de ventaja
competitiva sostenible en el tiempo es uno de los activos intangibles mas
importantes, el capital humano que permite la creacion, la innovacion, la inversion

y talento para servir a la organizacion” 1*

En los dltimos afos, existe la necesidad de un modelo de gestién adecuado al clima
organizacional, puesto que se ha convertido en un tema bastante importante para
las organizaciones que quieren mejorar continuamente su clima laboral y

consideran a sus integrantes como principal objeto de investigacion.?®:

2.2.2 Sindrome de Burnout:

El término "Burnout” fue introducido por primera vez en el afilo 1974 por Herbert
Freudenberger, en su libro “Burnout: The High Cost of High Achievement” Por lo

tanto, el trastorno es resultado de un estrés laboral crénico, caracterizandose por
19



un estado de agotamiento emocional, seguido de una actitud distante,
desvergonzada y apatica frente al trabajo (despersonalizacion), y una sensacion de
incapacidad y de no hacer apropiadamente las tareas, incrementandose las

destrezas para la confianza 2%

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha provenido a la identificacion oficial
del Burnout o “sindrome de estar quemado” o de cansancio laboral como
enfermedad después de la confirmacion de la verificacion nimero 11 de la
Clasificacion Estadistica Internacional de Enfermedades y Problemas de Salud
Conexos (CIE-11), admitida el pasado afio y cuya entrada en fuerza se ha

determinado para el préximo 1 de enero de 2022 2%

2.2.2.1 Sintomas del sindrome de Burnout.

Las principales manifestaciones de este sindrome son:

Sentimiento de frustracién, baja autoestima, agotamiento, impotencia, comportamiento
agresivo, bajo rendimiento personal, tension constante, nerviosismo, aburrimiento,
dificultad para concentrarse, dolores de cabeza, impaciencia e irritabilidad, taquicardia,

insomnio, bajo rendimiento, impuntualidad laboral, , mala comunicacién %>

2.2.3. Contexto Covid-19

A mediados de la ultima semana de diciembre de 2019, la OMS dio la alarma en
Wuhan por motivos desconocidos tras el descubrimiento de varios casos de
neumonia viral. Un informe enviado por el Comité Municipal del Partido de Wuhan
en la provincia de Hubei a los medios locales llevé a la oficina de Wuhan de la OMS
a informar el incidente a su sede regional, que difundié la informacién. al GOAR
(Congrega diversos actores internacionales de la salud publica y otros

pertenecientes a la Organizacién de las Naciones Unidas)?*

En el Peru el primer caso del COVID-19, dio en un joven procedente de Europa,
confirmado por el presidente del estado Martin Vizcarra?®.
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Prevencién del sindrome de Burnout.

Primero, para prevenirlo antes de que se vuelva demasiado grave o manejable,
debe saber qué es el estrés y el agotamiento, reconocerlo y, lo que es mas
importante, comprender qué lo causa y como afecta a los Estados Unidos. En este
punto, es importante no negar la situacion que estas padeciendo y aceptarla

incondicionalmente.?8

Las empresas tienen una gran responsabilidad en la gestién y prevencion de esta
enfermedad laboral provocada por el estrés laboral, sobre todo teniendo en cuenta
qgue los empleados son el capital mas importante que tienen. Es por eso que
compartimos con usted seis intervenciones organizacionales que pueden ayudar a

prevenir. 2%

1. Equilibrar las funciones y actividades

2. Dale todo lo necesario para desempenar su trabajo
3. Evaluacion continua de estrés

4. Programas de salud integral

5. Flexibilizar los turnos y horarios de trabajo

6. Programas de ayuda psicologica 2%
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2.3 Hipo6tesis de investigacion

2.3.1 Hipotesis general:

Hi: Existe una relacion significativa entre el "Clima organizacional y el
sindrome de Burnout del personal, del centro de salud mental
comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-

19, Huancavelica 2021.

Ho: No existe una relacion significativa entre el “Clima organizacional y el
sindrome de Burnout del personal, del centro de salud mental
comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-

19, Huancavelica 2021.

3.2.2 Hipotesis especificas:

Hel. Existe la relacion directa entre el clima organizacional y el
agotamiento o cansancio emocional del sindrome de Burnout en el
personal de salud del centro de salud mental comunitario Qanwan
kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-18, Huancavelica
2021.

He2: Existe la relacion directa entre el clima organizacional y las conductas
de despersonalizacion del sindrome de Burnout en el personal de salud
del centro de salud mental comunitario Qanwan kachkaniku de
Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021.

He3: Existe la relacion directa entre el clima organizacional y la sensacion de
inefectividad del sindrome de Burnout en el personal de salud del centro
de salud mental comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en
tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021.
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2.4 Variables:

2.4.1 Variable independiente:
Sindrome de Burnout
Dimensiones:

e Agotamiento o cansancio Emocional
¢ Conductas de Despersonalizacion

¢ Sensacion de inefectividad o falta de realizacion personal
2.4.2 Variable dependiente:

Clima Organizacional.

Dimensiones:

Potencial humano
Disefio organizacional

Cultura de la organizacién
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2.4.3 Operacionalizacion de variables:

VARIABL | DEFINICION DEFINICION ITEMS
E CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ESCALA
» Liderazgo 12345,
Percepciones compartidas | Se realizara mediari: —— e Innovacién ?.1?'__13:591,;1]” ”
r los miembros de una | Un cuestionario, ilicopdp el 12,1314,
E?ganizacidn respecto  al MINSA- 2009 con 55 : F{t:zf:;n:m:‘.a 16,17,18,19.20
. items a
Clima trabajo, el ambiente fisico disarmlladlun por SB{H » Estructura 21222324 25
organizaci en que éste se da, las personal de salud del Disefio +« Toma de decisiones ordinal gﬁg%&ﬁgg
onal relaciones interpersonales | centro de salud mental |  grganizacional « Comunicacién organizacional 3637 38 39/40
que tienen lugar en torno a | comunitario  Qanwan » Remuneracion o TNl
él y las  diversas | Kachkaniku identidad
rgguia:inne_s que afectan a Cultur_a dt.!.la « Conflictoy cooperacion 41,4243 44 45
dicho trabajo ¥ organizacion i 46,47,48 49,50
+« Motivacion 51-52.5‘3'r54r55
Sindrome, segin Maslach, . Agntarnifntnﬁsl_cu 123
Schaufeli, y Leiter- 2001, de Agotamiento o s Cansancio emocional 68,13,
tipo  psicolégico  cuyo cansil_ncﬁn » Sentimiento de desesperanza vy 14,16,20
desarrollo obedece a la SN desinterés )
presencia de un estresor | Se reas'ltgaril mediante * Actitudes negativas hacia el trabajo
i & un cuestionario  que
it :n'tae:pf:?nnai en el ambito coula con 22 Heai « Trato impersonal
de o que sera desarrollado Conductas de * Respuesta negativa hacla uno mismo | Ordinal 510111522
Burnout por el personal de salud | Despersonalizacion | « Actitudes negativas con los demis el
:;m:le""” m":ﬂ:ﬂg » Falta de preocupacion por los demas
Qanwan Kachkaniku. Sensacién de « Empatia con los demds :.T.E:.12.1T.18
inefectividad o falta | ° AUFDCRNGEEID e
de realizacion » Respuesta negativa al trabajo
kil « Sentimiento de escasa competencia
: profesional
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[ll. MATERIALES Y METODOS
3.1 Disefio metodoldgico:

3.1.1 Enfoque de investigacion:
Cuantitativo: Porque es aquella es la que recolecta, procesa y analiza los
datos cuantitativos sobre cada variable 0.
No experimental: porque se describe la conducta de cierto fenémeno en

un grupo poblacional sin intervenir en este 3%

3.1.2 Tipo de investigacion:
Aplicada: utiliza un conocimiento tedrico convirtiéendolo en conocimiento

practico para poder resolver problemas y mejorar la calidad de vida 3%
3.1.3 Nivel de investigacion:

Correlacional: Porque tiene como objetivo medir el grado de relacién que

existe entre dos variables, en un contexto en particular 3°

Descriptivo: Conjuntos de procesos con procedimientos l6gicos que nos

ayudara a identificar las particularidades de las variables 3

3.1.4 Disefo experimental:
Descriptivo - correlacional: Porque describira el comportamiento de dos

variables, sin intervenir en ellas 3°.

Prospectivo: Porque se recolectarda datos de hechos presentes y se

analizaran en un tiempo futuro 30

Transversal: Porque recolecta datos en una sola intencion, en un solo

tiempo 24
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3.2 Poblaciéon y muestra:

3.2.1Poblacion: La poblacién de este estudio estard conformada por 22
profesionales de salud que laboral actualmente en centro de salud mental

comunitario Qanwan Kachkaniku.

3.2.1.2 Criterios de inclusion:
Personal de salud que pertenecen al Centro de Salud Mental
Comunitario Qanwan Kachkaniku.
Personal de salud de ambos sexos.
Personal de salud que firmen el consentimiento informado.
Personal de salud de cualquier condicion laboral

Personal de salud que trabaje mas de 3 meses.
3.2.1.3 Criterios de exclusion:

Personal de salud que estén de licencia o vacaciones.

Personal de salud que contesten el cuestionario inadecuadamente.

Personal de salud que no pertenezcan al Centro de Salud Mental
Comunitario Qanwan Kachkaniku

Personal de salud que no firmen el consentimiento informado.
3.3 Muestra:

No aplica, la muestra, porque se trabajara con la poblacion censal,
constituido por el personal del centro de salud mental comunitario Qanwan

Kachkaniku.

3.4 Unidad de andlisis:
La unidad es cada uno del personal de salud del centro de salud mental

comunitario Qanwan Kachkaniku.

3.5 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos:
3.5.1 Técnicas:

La técnica empleada en la investigacion de ambas variables es la

encuesta
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3.5.2 Instrumentos:
Estara conformado por dos cuestionarios

Cuestionario sobre clima organizacional:

Cuestionario sobre el sindrome de Burnout:

Para la medicién del burmout, se han establecido varnos instrumentos, uno de
los mas fiables y empleados a nivel mundial es el MBI. Este instrumento es
un cuestionario desarrollado por Maslach y Jackson (Hederich & Caballero,
2016). El MBI imiciaimente contaba de 25 items, sin embargo, en la
actualidad se redujo a 22, y se encuentra dividido por tres aspectos o
dimensiones que poseen independencia. Estas dimensiones son las que ya

ul

se describieron con antenonidad, “el agotamiento emocional, la

despersonalizacion o cinismo y la baja realizacion personal™®

«  Agotamiento emocional. Constituido por nueve items e identifica a las
personas que estan emocionalmente agotadas o que sienten que el
trabajo es muy extendido.

»  Despersonalizacion: Cuenta con cinco items y reconoce a los sujetos
que cuentan con una respuesta impersonal a los pacientes que cuidan

» Baja realizacion personal: Contiene ocho items y se encargan de la
evaluacién de la deficiencia de logros y éxitos que se relacionan con el
trabajo #7

3.6 Procedimientos para la recoleccion de datos:

Preparacion de instrumentos: Se adecuara los instrumentos de clima

organizacional y sindrome de Burnout en el personal de salud.

Validez de expertos. Se solicitara y realizara una verificacion por partes
los expertos en la materia sobre items que contiene el cuestionario, que

gueden conforme con los propdésitos a cumplir en la investigacion.

Prueba de fiabilidad: Se realizara un aprueba de confiabilidad para

obtener la precision de cada uno de los items del instrumento se aplicara
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el cuestionario, dicho resultados seran analizados con una prueba de

confiabilidad de Rho de Sperman.

Gestidon de autorizacion: Para la obtencion de los datos se solicitara con
los documentos respectivos el permiso al jefe del centro de salud mental
comunitario Qanwan Kachkaniku y el consentimiento informado a cada

personal de salud.

Aplicacion de instrumentos: Previo permiso tanto del jefe de centro de
salud mental comunitario Qanwan Kachkaniku y de los personales de
salud perteneciente a dicha institucion se aplicara los instrumentos con un

tiempo limite de 30 minutos.

Procesamiento de la informacion: Obtenido los datos se manejara una
tabulacion en una hoja de Excel para poder analizar los datos que se
ejecutaran mediante un programa estadistico IBM-SPS version 25. Lo

cual los datos seran expresados mediante tablas y graficos estadisticos.

4.6 Analisis de datos:

Los datos, que seran obtenidos se tabularan en una hoja de calculo Excel
version 2019, después se realizara un andlisis de datos, que este se
desarrollara mediante el programa estadistico SPSS version 25. Asi mismo
los datos se presentaran en tablas de doble entrada.
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IV.RESULTADOS
Tabla 4.1

Relacion entre el Clima organizacional y el sindrome de Burnout del personal,
del centro de salud mental comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en
tiempos de COVID -19, Huancavelica 2021

Clima Sindrome de burnout total
organizacional | Nivel alto Nivel medio | Nivel bajo

fi % fi % fi % fi %
Bajo 1 455 |4 18.18 | 2 9.09 |7 31.8
Regular 2 9.09 |3 13.64 | 4 18.18 | 9 40.9
Alto 2 9.09 |4 18.18 | 0 0.0 6 27.3
total 5 22.73 | 11 50.00 | 6 27.27 | 22 100

Fuente: Elaborado en base a la encuesta al personal de salud
Rho= - 0,244 p=0,273

La tabla 4.1 indica que 40.9 % presenta clima organizacional regular, de los
cuales 18.18 tienen sindrome de Burnout bajo, 13.64 nivel medio y 9.09 nivel
alto. El 31.8 % presenta clima organizacional bajo de ellos 9.09% tiene sindrome
de Burnout bajo, 18.18 % medio y 4.50 nivel alto. EI 27.3 % presenta clima
organizacional alto de los cuales 18.18 presenta sindrome de Burnout nivel

medio y 9.09 % nivel alto en el profesional de salud del CSMC. Encuestado.

El Rho de Spearman nos indica que hay relacion positiva muy baja entre las
variables Clima organizacional y el sindrome de Burnout, y No significativa lo que
indica rechazar la Hipétesis alterna y se acepta la hipétesis nula.
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Tabla 4.2

Clima organizacional del personal del centro de salud mental comunitario
Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica

2021.

Clima organizacional fi %
Malo 9 31.80
Regular 7 40.90
Bueno 6 27.30
total 22 100.00

Fuente: Elaborado en base a la encuesta al profesional de salud.

La tabla 4.2 indica que el 40.90 % de profesionales de salud perciben el clima
organizacional regular seguido del 31.80% de profesionales de salud perciben
un clima organizacional malo, y el 27.30 % de profesionales perciben un clima
organizacional bueno en el centro de salud mental comunitario Qanwan

kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021.
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Tabla 4.3

Pprevalencia del sindrome de Burnout del personal del centro de salud mental

comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19,

Huancavelica 2021

Sindrome de Burnout fi %
Nivel Alto 5 22.70
Nivel Medio 11 50.00
Nivel bajo 6 27.30
total 22 100.00

Fuente: Elaborado en base a la encuesta al profesional de salud.

La tabla 4.3 indica que el 50 % del personal de salud presenta el sindrome de
Burnout en un nivel medio seguido por 27.30 % del profesional de salud presenta
el sindrome de Burnout en un nivel bajo y el 22.70 % del personal de salud
presenta el sindrome de burnout en un nivel alto en el centro de salud mental
comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19,

Huancavelica 2021.
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Tabla 4.4

Relacion entre el clima organizacional y el Agotamiento o Cansancio Emocional
en el perscnal de salud del centro de salud mental comunitario Qanwan
kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021.

Clima Agotamiento o Cansancio Emocional total
organizacional | Nivel alto Nivel medio Nivel bajo

fi % fi % fi % fi %
Malo 3 13.64 | 3 1364 |1 454 |7 31.8
Regular 2 9.09 |6 27.27 | 1 454 |9 40.9
Bueno 0 0 3 13.64 | 3 13.64 | 6 27.3
total 5 22.73 |12 5455 |5 22.72 | 22 100

Fuente: Elaborado en base a la encuesta al profesional de salud.
Rho= 0.436 p=0.043

La tabla 4.2 indica que el 40.9 % presenta clima organizacional regular, de los
cuales 4.54 % presenta agotamiento o cansancio emocional en un nivel bajo, El
27.27% presenta agotamiento o cansancio emocional en un nivel medio y el 9.09
% presenta agotamiento o cansancio emocional en un nivel alto. ElI 31.8%
presenta clima organizacional malo, de los cuales el 4.54% presenta
agotamiento o cansancio emocional en un nivel bajo, el 27.27% presenta
agotamiento o cansancio emocional en un nivel medio y el 9.09% presenta
agotamiento o cansancio emocional en un nivel alto. El 27.3 % presenta clima
organizacional bueno, de los cuales 13.64 % presenta agotamiento o cansancio
emocional en un nivel bajo y el 13.64 % presenta cansancio 0 agotamiento

emocional en un nivel medio.

El Rho de spearman (Rho=0.436) indica relacién positiva entre las variables
Clima organizacional y Agotamiento o cansancio emocional, y significativa.
(p=0.043).

32



Tabla 4.5

Relacion entre el clima organizacional y las conductas de despersonalizacion
en el personal de salud del centro de salud mental comunitaric Qanwan

kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021.

Clima conductas de despersonalizacion total
organizacional | Nijvel alto Nivel medio | Nivel bajo

fi % fi % fi % fi %
Malo 1 455 |4 18.18 | 2 9.09 |7 31.8
Regular 3 13.64 | 2 9.09 |4 18.18 | 9 40.9
Bueno 0 0 2 9.09 |4 18.18 | 6 27.3
total 4 18.19 | 8 36.36 | 10 45.45 | 22 100

Fuente: Elaborado en base a la encuesta al profesional de salud.
Rho= 0.270 p=0.225

La tabla 4.5 indica que el 40.9 % presenta de clima organizacional es regular, de
los cuales el 18.18 % presentan conductas de despersonalizacion en un nivel
bajo, el 9.09% presentan conductas de despersonalizacion en un nivel medio y
el 13.64 % presentan conductas de despersonalizacion en un nivel alto. El 31.8
% presenta de clima organizacional malo, de los cuales el 9.09 % presentan
conductas de despersonalizaciéon en un nivel bajo, el 18.18 % presentan
conductas de despersonalizacion en un nivel medio y el 4.55% presentan
conductas de despersonalizacion en un nivel alto. El 27.3 % presenta de clima
organizacional bueno, de los cuales el 18.18 % presentan conductas de
despersonalizacion en un nivel bajo el 9.09% presentan conductas de
despersonalizacion en un nivel medio y el 0.00 % presenta % presentan

conductas de despersonalizacion en un nivel alto.

El Rho de spearman (Rho=0.270) indica relacion positiva entre las variables
Clima organizacional y conductas de despersonalizacion, y No significativa.
(p=0.225).
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Tabla 4.6

Relacion entre el clima organizacional y la sensacion de inefectividad en el

personal de salud del centro de salud mental comunitario Qanwan kachkaniku

de Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021"

Clima sensacion de inefectividad total
organizacional | Nijvel alto Nivel medio | Nivel bajo

fi % fi % fi % fi %
Malo 455 |4 18.18 | 2 9.09 |7 31.8
Regular 0 0 8 36.36 | 1 455 40.9
Bueno 455 |4 18.18 | 1 455 |6 27.3
total 2 9.10 |16 72.72 | 14 18.19 | 22 100

Fuente: Elaborado en base a la encuesta al profesional de salud.
Rho= -0.107

p=0.635

La tabla 4.5 indica que el 40.9 % presenta clima organizacional regular de los

cuales el 4.55% presenta la sensacion de inefectividad en un nivel bajo, el

36.36% presenta la sensacion de inefectividad en un nivel medio y el 0.0 %

presenta la sensacion de inefectividad en un nivel alto. El 31.8 % presenta clima

organizacional malo de los cuales el 9.09% presenta la sensacion de

inefectividad en un nivel bajo, el 18.18 % presenta la sensacion de inefectividad

en un nivel medio y el 4.55% presenta la sensacion de inefectividad en un nivel

alto. El 27.3 % presenta clima organizacional bueno, de los cuales el 4.55%

presenta la sensacion de inefectividad en un nivel bajo, 18.18 % presenta la

sensacion de inefectividad en un nivel medio y el 4.55% presenta la sensacion

de inefectividad en un nivel alto.
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V. DISCUSIONES

Los resultados alcanzados en esta investigacion tienen validez y confiabilidad
en las variables de clima organizacional y sindrome de Burnout.

En la tabla 01 se hall6 que el clima organizacional tiene relacion positiva muy
baja con el sindrome de Burnout (Rho=- 0,244) y significativa (p=0,273) en los
trabajadores del centro de salud mental Comunitario Qanwan Kachkaniku_
Huancavelica. Asi mismo presento 40.9 % del personal de salud presenta clima
organizacional regular, un sindrome de Burnout de nivel medio. Por lo tanto, se
encuentra similitud con los estudios de Chamorro que obtuvo el 60% de clima
laboral regular, quien utilizo el estadistico Rho de Spearman, teniendo como

resultado (Rho=-0,444) y (p=0.04).

En la tabla 02 se encontro que el 40.90 % del personal del centro de salud mental
Comunitario Qanwan Kachkaniku — Huancavelica, en tiempos del COVID-19
perciben el clima organizacional regular. Al respecto Foilac et al, obtuvo que el
61.5% de clima organizacional regular Sin embargo Chamorro et al, hallo un 60

% de la muestra que hay clima organizacional regular.

En la tabla 03 se encontrd que el 50 % del personal del centro de salud mental
Comunitario Qanwan Kachkaniku — Huancavelica, muestran el sindrome de
Burnout en un nivel medio. Al respecto Marvaldi M, et al, obtuvo la dominante
del sindrome de burmout en un 56,5%, concluyendo que, si existe un nivel alto
del personal de la salud, frente al COVID-19

En la tabla 04 se encontro que el 40.9 % del personal del centro de salud mental
Comunitario Qanwan Kachkaniku — Huancavelica de clima organizacional
regular frente al Agotamiento o cansancio emocional en un nivel medio 55.55%.

Torres obtuvo el 47% de agotamiento o cansancio emocional.

En la tabla 05 se encontrd que el 40.9 % de clima organizacional regular frente
a las conductas de despersonalizacién en un nivel bajo 45.45 %. Asi mismo
Soldevilla obtuvo el 62.3% de conductas de despersonalizacion que presenta un

nivel bajo.
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En la tabla 06 se encontrd que el 40.90% de clima organizacional regular frente
a la sensacion de inefectividad en un nivel medio 72.72%. Asi mismo Soldevilla

obtuvo el 17.2 % que presenta un nivel medio de sensacion de inefectividad.
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VI. CONCLUSIONES

Se determind la relacion entre el Clima organizacional y el sindrome de
Burnout tiene una relacién positiva muy baja. (Rho= -0,244) y significativa
(p=0,273) en el personal, del centro de salud mental comunitario Qanwan
kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021.

Se identifico 40.9% de clima organizacional del personal del centro de
salud mental comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos
de COVID-19, Huancavelica 2021.

Se Identifico 50.00 % de prevalencia del sindrome de Burnout del personal
del centro de salud mental comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa
en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021

Se Identificd la relacion entre el clima organizacional tiene relacién
positiva con el Agotamiento o cansancio emocional (Rho=0.436), y
significativa. (p=0.043). en el personal del centro de salud mental
comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19,

Huancavelica 2021.

Se |dentificé que el clima organizacional tiene relacion positiva con las
conductas de despersonalizacion (Rho=0.270), y No significativa.
(p=0.225), en el personal de salud del centro de salud mental comunitario
Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19,

Huancavelica 2021.

Se identificé que el clima organizacional tiene relacion positiva muy baja
con la sensacion de inefectividad (Rho= -0.107) y No significativa. en el
personal de salud del centro de salud mental comunitario Qanwan

kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021.
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VILRECOMENDACIONES

Se recomienda, a la jefatura del centro de salud mental comunitario
Qanwan kachkaniku de Churcampa e investigadores independientes
realizar capacitaciones, frecuentes, sobre el clima organizacional y el
sindrome de burnout con la finalidad optimizar el clima organizacional y
reducir los niveles del sindrome de Burnout

Se recomienda al personal de salud del centro de salud mental
comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa, realizar actividades que

reduzcan la prevalencia del sindrome de Burnout

Se recomienda al personal de salud del centro de salud mental comunitario
Qanwan kachkaniku de Churcampa, ser mas empaticos con los pacientes
gue acuden al centro de salud mental comunitario Qanwan kachkaniku de

Churcampa.

Se recomienda, a la jefatura del centro de salud mental comunitario
Qanwan kachkaniku de Churcampa, respecto a la sensacion de inefectivad,
mayor capacitacion al personal del centro de salud mental comunitario

Qanwan kachkaniku de Churcampa.
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ANEXO 1:
MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo: “Clima organizacional y el sindrome de Burnout del personal, del centro de salud mental comunitario Qanwan kachkaniku
de Churcampa en tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021"
Autor. Br. ROMERO NAJARRO, Nilza Gilda

- ; DISENO
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS MARCO TEORICO VARIABLES | weTopoLocico
General: General: General. Antecedentes: Enfoque del estudio
¢ Internacional * Clima Cuantitativo —-No Experimental
Z e ) k& i ificali . i organizacional
¢Cual es larelacion entre | Delerminar  la  relacion I:;;;E,::le;fu: Sg“wﬁh;: " :::am]unal ¢ Tipo de investigacion:
el “Clima organizacional y | entre el  “Clima sl o Aplicada:
el sindrome de Bumout organizacional y &l :;3;1::& de Bummi;t d::
del personal, del centro de | sindrome de Bumout del Bases tedricas:

salud mental comunitario
Qanwan kachkaniku de
Churcampa en liempos de
COVID-19, Huancavelica
202177

Problemas especificos:

Pel: ;Cudl es el clima
organizacional del
personal del ceniro de
salud mental comunitanio
Qamwan kachkaniku de
Churcampa en tiempos de
COVID-19, Huancavelica
20217

Pe2 cCudl es Ia
prevalencia del sindrome
de Bumoul del personal

personal, del centro de
salud mental comunitano
Qanwan kachkaniku de
Churcampa en liempos de
COVID -19, Huancavelica
2021"

Objetivos especificos:

Oel |dentificar el clima
organizacional del personal
del centro de salud mental
comunitano Canwan
kachkaniku de Churcampa
en tiempos de COVID-19,
Huancavelica 2021

Qe [dentificar la
prevalencia del sindrome
de Bumoul del personal
del centro de salud mental

personal, del centro de
salud mental comunitario
Qanwan kachkaniku de
Churcampa en tiempos de
COVID-19, Huancavelica
2021,

Ho: No existe wuna
significativa relacion entre
el "Clima organizacional y
el sindrome de Bumoul
del personal, del centro de
salud mental comunitario
Canwan kachkaniku de
Churcampa en tiempos de
COVID-19, Huancavelica
2021,

Hipotesis especificas;

He1. Existe la relacion

a) Clima organizacional

+ Importancia
« Tipos de clima
arganizacional,

b) Sindrome de Burnout.
s Sintomas del
sindrome de Bumout

s Sindrome de
Burnout

Disefio de investigacion
Descriptivo - comelacional;
Prospeciivo

Muestra

22 del personal, del centro de
salud mental comunitario
Canwan kachkaniku de

Churcampa en tiempos de
cCoviD -19

Muestreo
No probabilistico
censal

Técnicas
Encuesta

Instrumentos
Mastach bumout
Inventory (MBI} y el
Cuestionario del
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del centro de salud mental

Ped: ;Cudl es la relacién
entra el clima
organizacional ¥ las
conductas de
despersonalizacion en el
personal de salud del
cenfro de salud mental
comunitario Camwan
kachkaniku de

en empos de COVID-19,
Huancavelica 20217

Pe5. ;Cudl es la relacion
entre el chma
organizacional Y la

sensacion de inefectividad
&n & personal de salud del
centro de salud mental
comunitana Camwan
kachkaniku de Churcampa
en empos de COVID-19,
| Huancavelica 20217

Huancavelica 2021

Ded: ldentificar la relacion
entre el clima
organizacional y el

Canwan kachkaniku de
Churcampa en tiempos de
COVID-19, Huancavelica
2021,

04 |denfificar la relacion

entre el clima
organizacional ¥ las
conductas de
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Huancavelica 20217
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entra el chima
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Huancavelica 20217

directa entre el chma
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He2: Existe la relacion
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conductas de
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en tiempos de COVID-19,
Huancavelica 2021,

He3:. Existe la relacion
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directa enlre el clima
organizacional ¥ la
sensacion de inefectividad
del sindrome de Burnout
en &l personal de salud del
centro de salud mental
comunitario Camwan
kachkaniku de Churcampa
en tiempos de COVID-19,
Huancavehca 2021
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ANEXO 2

INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

CLIMA ORGANIZACIONAL

PRESENTACION:
El presente cuestionario tiene como objetivo Determinar la relacién entre el “Clima
organizacional y el sindrome de Burnout del personal, del centro de salud
mental comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en tiempos de COVID-
19, Huancavelica 2021"
. Tenga en cuenta que su opinidn servira y permitira mejorar la gestion de su
organizacion de salud.
INSTRUCCIONES:

Confirme la veracidad de los siguientes 55 enunciados segin considere.
1=Totalmente en desacuerdo; 2=En desacuerdo; 3=Ni de acuerdo ni en

desacuerdo, 4= De acuerdo; 5=Totalmente de acuerdo.

3

Mi jefe esta disponible cuando se le necesita.

Los tramites que se utilizan en mi organizacion son
simples y facilitan la atencion.

Las decisiones se toman en el nivel en el que
deben tomarse.

Considero gue el trabajo que realiza mi jefe
inmediato para manejar conflictos es bueno.

Existe una buena comunicacion entre mis
compaiieros de trabajo.

Mis companieros de trabajo toman iniciativas para la

solucién de problemas.

Mi jefe inmediato se preocupa por crear un

ambiente laboral agradable.

Potencial humano

Las normas y reglas de mi organizacion son claras

y facilitan mi trabajo.

Los esfuerzos de los jefes se encaminan al logro de

objetivos de mi organizacion de saiud.

10

Me interesa el desarrollo de mi organizacion de
salud

11

Estoy comprometido con mi organizacion de salud.

12

Mi jefe inmediato me comunica si estoy realizando
bien o mal mi trabajo.

13

Mi trabaja l:m‘ktl'ibUyE directamente al alcance de los
objetivos de mi organizacion de salud.

14

Mi jefe inmediato se retne regularmente con los
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trabajadores para coordinar aspectos de trabajo.

15

Existe sana competencia entre mis comparieros.

16

Considero que los beneficios que me ofrecen en mi
trabajo son los adecuados.

17

Se han realizado actividades recreativas en los
ultimos seis meses.

18

Recibo mi pago a tiempo.

19

La limpieza de los ambientes es adecuada.

20

Existen incentivos laborales para que yo trate de
hacer mejor mi trabajo.

Disefio organizacional

21

Mantengo buenas relaciones con los miembros de
mi grupo de trabajo.

Se me permite ser creativo e innovador en las
soluciones de los problemas laborales.

23

Me siento a gusto de formar parte de la
organizacion.

24

Mi organizacion de salud se encuentra organizado
para prever los problemas que se presentan.

25

El jefe de RRHH supervisa constantemente al
personal.

Existen formas o métodos para evaluar la calidad
de atencidn en mi organizacion.

27

Conozco las tareas o funciones especificas que
debo realizar en mi organizacion.

28

Recibo buen trato en mi establecimiento de salud.

29

Muestros directivos contribuyen a crear condiciones
adecuadas para el progreso de mi organizacion.

30

En mi organizacion participo en la toma de
decisiones.

3

Mi contribucién juega un papel importante en el
éxito de mi organizacion de salud.

32

La informacion de interés para todos llega de
manera oportiuna a mi persona.

33

Las reuniones de coordinacion con los miembros
de otras areas son frecuentes.

Presto atencién a los comunicados que emiten mis
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jefes.

35

En mi equipo de trabajo, puedo expresar mi punto
de vista, aun cuando contradiga a los demas
miembros.

En mi organizacion de salud, reconocen
habitualmente la buena labor realizada.

37

Existe equidad en las remuneraciones.

Existe un ambiente organizado en mi organizacion
de salud.

39

Mi trabajo es evaluado en forma adecuada.

40

Las otras areas o servicios me ayudan cuando las
necesita.

Cultura de la organizacion

41

Los premios y reconocimientos son distribuidos en
forma justa.

a2

En términos generales, me siento satisfecho con mi
ambiente de trabajo.

43

Puedo contar con mis comparieros de trabajo
cuando los necesito.

La innovacion es caracteristica de nuestra

organizacion.

45

Mi jefe inmediato trata de obtener informacién

antes de tomar una decision.

Mi jefe inmediato apoya mis esfuerzos.

47

El trabajo que realizo permite que desarrolle al
maximo todas mis capacidades.

48

Las tareas que desempefio corresponden a mi
funcion.

49

El trabajo que realizo es valorado por mi jefe
inmediato.

50

Es facil para mis compaiieros de trabajo que sus
nuevas ideas sean consideradas.

51

Considero que la distnibucion fisica de mi area me
permite trabajar comoda y eficientemente.

Mi institucion es flexible y se adapta bien a los
cambios.

53

Mi salano y beneficios son razonables.
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54 |Mi remuneracion es adecuada en relacion con el

trabajo que realizo.

55 |El sueldo que percibo satisface mis necesidades

|bésicas.
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ANEXO N°03
INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
SINDROME DE BURNOUT

INSTRUCCIONES:
Sefale la frecuencia de los siguientes 22 enunciados segln considere.

O=Nunca; 1=Pocas veces al ano o menos; 2=Una vez al mes o menos; 3=Unas
pocas veces al mes; 4=Una vez a la semana; 5=Unas pocas veces a la semana;
6=Todos los dias.

1 [Me siento emocionalmente agotadofa por mi trabajo

[ 5]

Me siento cansado al final de la jormada de trabajo

3 |Cuando me levanto por la manana ¥y me enfrento a
otra jomada de trabajo me siento fatigado

4 |Tengo facilidad para comprender como se sienten mis
pacienies.

5 |Creo gue estoy tratando a algunos pacienties como si
fueran objetos impersonales

& |Siento gues trabajar todo el dia con pacientes supone
un gran esfuerzo y me cansa.

T |Creo gue trato con mucha eficacia los problemas de
mis pacientes.

8 |Siento que mi trabajo me esta desgastando. Me siento
quemado por mi trabajo.

9 |Creo que con mi trabajo estoy influyendo
positivamente en la vida de mis pacientes.

10 |Me he vuelto mas insensible con la gente desde que
ejerzo la profesion.

11 |Pienso que este trabajo me esta endureciendo
emocionalmente.

12 |Me siento con mucha energia en mi trabajo.

13 |Me siento frustrado/a en mi trabajo.

14 |Creo que trabajo demasiado.

15 |No me preocupa realmente lo que les ocurra a
algunos de mis pacientes.

16 |Trabajar directamente con pacientes me produce
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estrés.

17

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

18

[Me siento motivado después de trabajar en contacto
con pacientes.

19

Creo que consigo muchas cosas valiosas en este
Ilraba]a.

20

Me siento acabado en mi trabajo, al limite de mis
posibilidades.

21

En mi trabajo trato los problemas emocionalmente con
mucha calma.

22

Creo que los pacientes me culpan de algunos de sus
problemas.
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ANEXO N°04
CONSENTIMIENTO INFORMADO
UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN CRISTOBAL DE
HUAMANGA
ESCUELA DE POSGRADO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
UNIDAD DE POSGRADO

MAESTRIA EN GERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
YO....

identificado con DNI N° .. ............ccccoviiicecnnennn....,CON DoOmicilio en
O ¢ (= - 1+ [ s (111 e 11}
personal que labora en el centro de salud mental comunitario Qanwan
kachkaniku de Churcampa, participe de la investigacion titulada “Clima
organizacional y el sindrome de Burnout del personal, del centro de
salud mental comunitario Qanwan kachkaniku de Churcampa en
tiempos de COVID-19, Huancavelica 2021". Tengo claro que el
procedimiento que se llevara a cabo para el desarrollo de dicha
investigacion. De igual manera se me informd, que los resultados de
dichos instrumentos seran confidenciales y que la informacién por mi
suministrada también sera manejada con discrecion y privacidad.

Por dlitimo, manifiesto que tengo conocimiento sobre el fin de esta
investigacion y de su aporte cientifico, debido a que proporcionara
conocimientos importantes sobre el tema tratado, ademas reconozco
que mi participaciéon en este estudio no esta influenciada por ningdn
interés secundario de caracter econdémico.

firma y huella digital.
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ANEXO N° 05
CONSTANCIA DE AUTORIZACION PARA EJECUCION

SOLICITO: PERMISD PARA REALIZAR TRARAID DE
INVESTHZACIDN EN EL CENTRO DE SALUD MENTAL
COMURITARIOD QANWAN EACHEKANIKL DE
CHURCAMPA,

SEFDRA DIRECTORA DEL CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO QANWAN
KACHEKANIKLU DE CHURCAMPA

Yo, NILZA GILDA ROMERD NAJARRC, |dentificada
con DM N 4308772, con domicilio en Aprovisa MZ
B1, Lt 1A, Canan Alta, San juan Bautista Ayacucho,
ante usted me presento respetudsamente ¥
BXPONED.

Que, siendo estudiante de la Maestria Gerancia en Servicios de Salud en la Universidad
Macional de San Cristobal de Huamanga, solicito 2 Ud. Permiso para realizar el trabajo
de investigacién en la Institucion Publica que lidera sobre “Clima organizacional y el
sindrome de Burnout del personal, del centro de salud mental comunitario Qanwan
kachkaniku de Churcampa en empaos de COVID-19, Huancavelica 2021", para optar &l

titulo de Maestro.

POR LO EXPUESTO:

Ruega a Ud. Acceder a mi solicitud,

Churcampa, 18 de Agosto del 2021

NILZA GILDA ROMERD NAIARRD

DNI N® 70685627
Cel 500419842
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ANEXO N° 06

PRUEBA DE CONFIABILIDAD

Resumen de procesamiento de casos

M %
Casos vﬂpdp 10 100,0
Excluido® 1] i}
Total 10 1000
a La eliminacion por lista se basa en lodas las variables del procedimiento.
Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach M de elementos
838 58
Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach N de elementos
,838 58
Resumen de procesamiento de casos
N %
Casos Valido 10 100,0
Excluido® ] 0
Total 10 100,0

a. La eliminacién por ista se basa en todas las vanables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alla de Cronbach N de elemenios

820 25
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ANEXO N 7

UNIVERSIDAD NACIONALDE SAN CRISTOBAL DE HUAMANGA
ESCUELA DE POSGRADO
FACULTA DE CIENCIAS DE LA SALUD
UNIDAD DE PORGRADO

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

L DATOS GENERALES
1.1 Apellidosynombres del experto: Julia Cnstina Salcedo Cancho
12 Grado académico: Doctora en Educacidn
1.3 Cargo e institucion donde labora: Univerudad Nacional San Cnstobal de Hoamanga
14 Titulo de la Investigacion: Clima organizacional y ¢l sindrome de Burnout del

dal cenfro

de salud mental comunitario Qanwan kachkanily de Churcampa en tismpos de COVID.19,

Awacucho 20217
1.5 Autor del instrumento: Br. ROMERO NAJARRO, Nil=a Gilda
1.6 MNbesna' Doctorade’ Mencién: Gerencia en Servicios d Salod

17 Nombre del instumento: DNSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS CLIMA

CRGAMZACIONAL
CRITERIOS =
' Duficients 0 Fe mlar Boeeoo 41- Muy Boeno Excelente
DNDICADORE 5 Wﬁﬂfﬂmﬂﬁfﬂﬂlﬂfﬂmﬂ 100 32ty a0 £1-50% S1-1600%
[0
L CLARIDAD Esn formubds ron larpuae sproplsda
'} OBETIVIDAD sl srpresdo e conduia =
* chaerabla
. =i
Adeompde al akbarreda clencin ¥
1 ACTUALIDAD -
= » ﬁ"‘
| ORGANTZACION Exisie v orpaizicion bgo
) il
Comprands lo agpetics de cmidd v
i SUFECIENCIA calidad
e
Adsnuds gl vEST g B e
§ INTENCIONALIDAD exudic
— Bamdes en sipacis Tadeicon W
" Centfioos v del e @ da carutin.
— =
Enim los tfices, indicadares,
AR S antions ¥ varisbies
. e
1 METODOLOGIA La saxategs ogonds a1 pecposiio del
o
11503
h Qansza soaval pnkas a2 4
I CONVENTENCIA Evstigacion ¥ consuTeion de moris
TOTAL W

TOTAL (Promedio del valor del porcentaje, para cada calificacion) 90%
VALORACION CUANTITATIV A (Total 10): 9

VALORACION CUALITATIVA: Muvbuena

OPINICEN [E APLICABILIDATY El instrumsnto 25 aphcabls

Anmcucho, 15 d= ocubre de 2021

P TR R AL T L
CRCE TS, B0 B At
Pund St g L, CDWDy O AT
it 3 Bt Fr it 8 Dot
Py oy Fegrads i = MO

Firma del experto
DNI-282276%99
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UNIVERSIDAD NACIONALDE SAN CRISTOBAL DE HUAMANGA
ESCUELA DE POSGRADO
FACULTA DE CIENCIAS DE LA SALUD
UNIDAD DE PORGRADO

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

L DATOS GENERAIES
1.1 Apellidosynombres del experio: Julia Cristina Salcedo Cancho
12 Gmado académico: Doctora en Educacién
1.3 Cargo e institucion donde labora: Universidad Naciona! San Cristobal de Huamanga
14 Titwlo de la Investigacion: Clima organizacional v el sindrome de Bumout del

. del centro

de salud mental comunitario Qanvan kachkandy de Churcampa en tiempos de COVID-19,

Avacucho 20217
15 Autor del ingtrumento: Br. ROVERO NAJTARRO. Nil=m Glda
1.6 MNaegrnia' Doctorado’ Mencion: Gerencia en Servicios de Salud

1.7 Nombre del instumento: INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS CLIMA

CRGAMZACIONAL
CRITERIOS :
' Daficients 0 Fe mlar Boeoo 41- Muy Boeno Excelents
INDICADORE 5 E‘EALIT.H.TITDS;:‘UA.“-TITA‘[’JTﬂ 100s 3Bty 00 £1-50% S1-1600%
F
L CLARIDAD Esn formuibds ron larpuae sproplsda
* OBETIVIDAD Ein aaprmdo e condeiing =
" chaerables
i
Adeomds 3l dearre de cienci ¥
1 ACTUALIDAD eaciee
] =i
1| ORCGANIZACION Exbirum orpaincion bga
5 STFICIENCIA Comprands [os agpecion de cnidad v P
cabdad
i
Aserasds iy vELE a0 A 24
§ INTENCIONALIDAD o
—— Damdos e aapacos Teoricon Wk
" Cienificos v del mm a da sarudin
P =
Ernie o indices, indiradarey
i COHERENCTA Smentionn ¥ varisbies
- ¥
i METODOLOGIA ﬂwmﬂmnﬂ! g
B
B CONVENIENGA | Omedsssspmosels W%
EMEIEROn ¥ COMETEIon dB BOfA
ToTAL i

TOTAL (Fromedio del valor del porcentaje, para cada calificacion) 90%
VALORACION CUANTITATIVA (Total 10): ©

VALORACION CUALITATIVA: Muybuena

OPINION DE APLICABILIDAD: El instrumento es aplicable

Ayacucho, 13 de octubre de 2021

F » PR RN RO, D W
AR TR Dol Wi
Fuot Dol Cretgial a0 CEC 00D
e i w e Pl 4 Falem
[ e ]

Fuma del experto
DNI:28227699
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UNIVERSIDAD MACIOMAL DE SAN CRISTOEAL DE HUAMANGA
ESCUELE OE POEGRADOD
FACULTA DE CIENCIAS DE LA SALUD
UNIDAD DE PORGRADOD

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

I DATOS GENERALES
CIAHIIR AL | AR, Frigae

1.0 fwpellidos v nomibres del experton 7Ll i T i al P T Y
1.2 SGrado szadémico: KMAESTRO EN GERERCLA DE SERVICIOE DE SAL D
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L5 Awiue del mslcimenio.  HOMERD N&JBHEU. Hilma tada. ... ... ...

L Meestria Dugtoade’ S in, MAESTRO EN SERENCIA DE SERVICIDS DE Sal 40

17 Mambre del instnementa:

CRITERITS
Thelicdraie - vyl
IR L AL ES CUALITATIN S TUAS T LAY IR sy et
4 U b
I, 71 ARITHATE Fain dormnlsdcon lenere apmpaln ags
Lt exwcseds o onducias

L OATETIVIDAE ‘
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i Adrrmnhaal aboom= b ey

3 ACTUALIDAD iy it
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CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD 114-2022-UNSCH-EPG/EGAP

El que suscribe; responsable verificador de originalidad de trabajo de tesis de Posgrado
en segunda instancia para la Escuela de Posgrado - UNSCH; en cumplimiento a la
Resolucion Directoral N2 198-2021-UNSCH-EPG/D, Reglamento de Originalidad de
trabajos de Investigacion de la UNSCH, otorga lo siguiente:

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

AUTOR: Bach. ROMERO NAJARRO, NILZA GILDA
MAESTRIA: MAESTRIA EN GERENCIA DE SERVICIO DE SALUD

] NIVEL DE SATISFACCION DEL USUARIO EXTERNO Y LA CALIDAD
TITULO DE TESIS: DE ATENCION EN EL SERVICIOS DE FARMACIA DEL HOSPITAL DE

APOYO DE SIVIA - AYACUCHO, 2021
EVALUACION DE ORIGINALIDAD: | 550

2 .
N2 DE TRABAJO: 1934104228

FECHA: 24-0ct.-2022

Por tanto, segun los articulos 12, 13 y 17 del Reglamento de Originalidad de Trabajos de

Investigacién, es procedente otorgar la constancia de originalidad con depésito.

Se expide la presente constancia, a solicitud del interesado para los fines que crea

conveniente.

Ayacucho, 24 de octubre del 2022.

v. Independencia s/n — Ciudad Universitaria edith.astn@t;nsch.edu.pe
Teléfono: {066) 634273 www.posgrado-unsch.edu.pe
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