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Resumen
En las empresas cada ano se invierte 1 billon de d6lares por ausentismo laboral y se pierden
12000 millones de dias trabajados por causa de estrés y depresion (Organizacion Mundial de la
Salud, 2022). El sector salud por prestar servicios asistenciales cuentan con un grado de
responsabilidad muy alto y estdn expuestos continuamente a altos indices de estrés emocional,
cansancio fisico, mental y emocional, aspectos que perturban la vitalidad y confort de los
colaboradores y hace posible la existencia del Sindrome de Burnout y principalmente en
mujeres, asi lo indica Ramos Ramos (2012, pp. 25-26); de alli la importancia de Evaluar si existe
o no Sindrome de Burnout en el personal del consultorio odontologico del doctor William
Alberto Posada Giraldo, del barrio Conquistadores de Medellin, implementando un instrumento
validado para medir dicho sindrome en todo el personal, plantear estrategias para su prevencion
y promocién y proponer indicadores que permitan medir la efectividad de las estrategias
propuestas. Todo esto a través de una Investigacion aplicada, descriptiva con un enfoque mixto,
cuyo instrumento utilizado fue el Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI-HSS), aplicado
a 7 personas: 5 auxiliares de odontologia y 2 odont6logos profesionales que desempeian labores
de odontologia. Se identifica que un trabajador ya tiene indicios de Burnout, 3 ya estan en el
limite, 1 ya tiene agotamiento y 2 estan totalmente sanos. Se concluye que si existe el Sindrome
y se hace indispensables establecer las estrategias propuestas y hacer seguimiento con los

indicadores para su cumplimiento.

Palabras clave: Sindrome de Burnout, Estrés, Salud mental, Bienestar laboral.
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Capitulo 1. Introduccién

Descripcion del Contexto General del Tema

Segin Ramos Ramos (2012, pp. 25-26) todos los trabajadores de la salud se exponen
continuamente a estrés, cansancio fisico, mental y emocional, debido a sus jornadas laborales
extensas, la atencion a los pacientes y situaciones que se ven reflejadas a nivel cognitivo, como:
preocupacion, y negatividad; a nivel fisiolégico: taquicardia y sudoracion; y a nivel motor:
tartamudear y llorar; ademas, en el ambiente de trabajo se presenta: desmotivacion e
insatisfaccion que afectan el clima laboral y la calidad de vida de los colaboradores.

Todas estas situaciones son generadoras de estrés y depresion, tal como lo publico la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2022) dos de los des6rdenes mentales mas frecuentes
que conllevan un valor por afio de 1 billon de délares para el patrimonio universal por
ausentismo laboral, donde se pierden 12000 millones de dias trabajados; datos preocupantes, ya
que si no se toman las medidas eficaces desde el area de Seguridad y Salud en el Trabajo para
fomentar y prevenir el bienestar emocional, los colaboradores pueden presentar Agotamiento
Profesional, enfermedad que en el afio 2000 fue declarada oficialmente por la OMS como un
“sindrome que puede afectar la vida de cualquier ser humano, llegando al punto de poner en
peligro la vida de las personas que lo padecen” (Bautista Ferndndez y Velarde Narro, 2021, p. 9).

El desgaste se da por la relacion entre una persona y situaciones complejas en su entorno
laboral que causan graves dafos en la salud, para lo cual Freudenberger en 1974 lo expuso como
“una sensacion de fracaso y una experiencia agotadora que resulta de una sobrecarga por
exigencias de energia, recursos personales o fuerza espiritual del trabajador" (NTP 704, parr. 5).

El Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo (INSST, 2022) indica que el
Burnout desde el CIE-10 era “un sindrome de desgaste profesional”, incapacidad de una persona
para controlar su vida (Z73.0); con el CIE-11, pas6 a ser una dificultad relacionada con el empleo
y el desempeiio, (QD85) Sindrome de Desgaste Ocupacional. Dificultad que segin Yslado
Méndez, et al. (2019, p. 12) se presenta méas en el personal de la salud.

Martinez Pizarro (2020) manifiesta que el desgaste ocupacional también tiene relaciéon
con el sindrome del cuidador, ya que el personal de salud al estar expuestos al cuidado de otras
personas, presentan cuadros depresivos, ansiosos, irritables de culpabilidad. En odontologia,

también se presenta sindrome de desgaste, debido a nuevas tecnologias, responsabilidades y
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exigencias que generan alta carga mental, estrés crénico y ansiedad, por ser consultorios
privados, asi lo indica Yslado Méndez, et al. (2019, p. 12).

Otros estudios de Diaz-Caballero y Evaristo-Chiyong (2022) indican que predomino el
Burnout un 28,57% en odontélogos, Flores Angeles (2020) informa que un 22,58% de los
cirujanos orales encuestados tuvieron prevalencia del sindrome, mientras que Navarro Guitart y
Morelatto (2020) sefialan que s6lo 7.3% de los odontdlogos lo presentaron.

Planteamiento del Problema

El Burnout es una enfermedad relacionada con el trabajo reconocida por el Decreto 1477
de 2014 como “agotamiento emocional, despersonalizacion y la falta realizacion personal”,
generada por estar expuesto en el trabajo a situaciones de estrés y afecta el bienestar personal.

Segin autores como Cavalcante Maciel et al. (2018) el sector odontologico esta entre las
ocupaciones mas propensas a presentar esta enfermedad, por insatisfaccion laboral y
el agotamiento mental. Esta labor diaria les genera trastornos mentales, que al no saber
responder correctamente les ocasiona el desgaste ocupacional (Cosio Duenas, 2019, Parr 4-5).
Asi mismo, Medina Gamero et al. (2021) indica que contraen este sindrome por la alta presién
en el trabajo y turnos que rotan, lo que ocasiona agotamiento, sentirse frustrados, con dolores
musculares e irritabilidad, asi lo indican Yslado Méndez et al. (2019).

Tapiola (2020), indica que la OIT estima que 2.3 millones de trabajadores han muerto
por patologias laborales: cancer, enfermedades cardiovasculares, infecciosas, accidentes de
trabajo mortales 321 mil anuales, siendo 170 mil de labores agricolas y no mortales 317 millones.

Para la realizacion de la actual investigacion, se consideraron los siguientes costes:
Tabla 1

Presupuesto Trabajo de Grado

Presupuesto Trabajo de Grado

Fecha Inicio-Fin: 13-mar-23 — 27-jun-23

Descripcion Unidad Cantidad Costo Unitario Subtotal
Horas de Trabajo Mes 20 $ 38.666 $ 773.320
Papeleria Unidad 1 $ 10.000 $ 10.000
Transporte Mes 5 $  20.000 $ 100.000
Nutricién Mes 5 $ 12.000 $ 60.000
Wifi Mes 1 $ 25.000 $ 25.000
Luz Mes 1 $ 30.000 $ 30.000
Fotocopias Unidad 10 $ 200 $ 2.000

Total $ 1.000.320

Nota. Elaboracion Propia.
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Dada la problematica y teniendo en cuenta las cifras y que se generan severos problemas
a nivel fisico y psicolégico en el personal odontologico (Lovo, 2020, p. 14), se formula la
siguiente pregunta para el desarrollo del presente trabajo de grado:
Pregunta de Investigacion

¢Existe o0 no Sindrome de Burnout en el personal del consultorio odontologico del doctor
William Alberto Posada Giraldo, del barrio Conquistadores de Medellin?
Objetivo General

Evaluar si existe o no Sindrome de Burnout en el personal del consultorio odontologico
del doctor William Alberto Posada Giraldo del barrio Conquistadores de Medellin.
Objetivos Especificos

Implementar un instrumento validado para medir el Sindrome de Burnout en todo el
personal del consultorio odontolégico.

Plantear estrategias para la prevencion y promocién de Burnout en los colaboradores del
consultorio odontolégico.

Proponer indicadores que permitan medir la efectividad de las estrategias propuestas.
Justificacion

Esta investigacion es muy significativa, ya que el sector odontolégico es vulnerable al
desgaste por prestar servicios asistenciales, tal como lo establece Cavalcante Maciel et al. (2018).
Asi mismo, Ramirez Pérez et al. (2019) indican en su estudio que en el sector de salud se
present6 un indice de 50.4% de fatiga emocional, un 72,3% de desequilibrio personal, un 59,7%
de baja autorrealizacion, y en un 29,4% coincidieron todos los anteriores. Esta problematica
también es manifestada por el personal del consultorio odontolégico a través de la queja
constante, sobre condiciones que les afecta como: sobrecarga laboral, cortos periodos de
descanso, mal distribucién de las tareas, el favoritismo, entre otros; lo que genera la inquietud
de que a través de este proyecto se evalte si existe o no el sindrome en dicho personal, y si no se
identifica a tiempo les puede afectar, asi indican Polacov et al. (2021). También se pueden
presentar depresion y ansiedad, asi lo indica la OCDE The World Bank (2020) donde el 15% de
las personas que empiezan a laborar se ven afectadas, se considera que la inversion econémica
en salud mental incrementa en los estados de la OCDE en un a 3.5%, ocasionando altos indices

de suicidio, donde se estiman 800.000 muertes durante el afio 2018.
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El Ministerio de Trabajo (Caja de herramientas, 2022, p.26) establece también que este
sintoma es desarrollado por trabajadores de la salud, dado por la dificultad de las tareas, el trato
hostil y remuneracion, presentandose altos indices de prevalencia que tienen variacion para el
personal de enfermeria entre el 1,0% y el 26,6%, en médicos quirurgicos entre 9,1% y el 85,3%.

Tras identificar si existen variables que inciden en el desgaste laboral en el consultorio,
es muy importante presentar nuevas ideas que fomenten el bienestar laboral y que permitan la
disminucion del estrés, ademéas de indicadores que permitan realizar un seguimiento al cambio,
ya que como lo establecen Castafieda Sdnchez y Herrera Cardona (2020), es una enfermedad
que afecta a nivel mental y se debe intervenir desde la promocion y prevencion y tratar este
trastorno.

La informacién que entrega este proyecto es de gran utilidad para empresas colombianas
odontoldgicas, ya que, al cuidar el bienestar de los empleados, se aumenta su productividad y
competitividad en el mercado, genera un ambiente laboral saludable para todo el personal, se
fomenta la entrega y compromiso y mejora la atencion de los pacientes, tal como lo indica
Ramos, Ramos (2012).

En el campo académico nos aporta conocimientos sobre la aplicacién de instrumentos
adecuados para medir el sindrome de agotamiento mental e informacién que permita ayudar al
consultorio en su proceso de cambio y en el campo profesional, es de gran utilidad debido a que
nos sirve de insumo en el campo que nos desempenemos, afianzar conocimientos adquiridos en

el proceso de formacion, estimula el pensamiento critico y la creatividad.
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Capitulo 2. Marco de referencia
Marco Conceptual
Tabla 2.

Marco Conceptual

Concepto Definicién

Segtin Castaneda Aguilera y Garcia de Alba (2012) el psiquiatra americano Herbert
Sindrome de Freudenberger, lo define como un sindrome de desgaste profesional” por no recibir
Burnout la retribucion esperada y genera fatiga en el individuo, principalmente en los

profesionales del servicio.

Moro et al., (2022) lo define como fatiga y pérdida de energia ante las exigencias del

Agotamiento ) ) ) )
trabajo por causas externas a la empresa y por acciones de la prevencion de riesgos,
Emocional
que genera altos costos por el ausentismo.
Buitrago-Orjuela et al., (2021) lo definen como un proceso que precipita a las
Estrés personas a creer que son incapaces de hacer frente a una situacion por reconocer que
esta fuera de su alcance.
Despersona- Romero-Martin et al. (2020) la definen como cinismo, frustracién, rechazo hacia los
lizacion pacientes, genera actitudes negativas y deshumanizacion.
Cansancio Definido por Salazar Banda (2019) como el desgaste de las emociones por las
Emocional relaciones diarias. Las personas ya no dan mas y no se atreven a hacerlo.

Nota. Elaboracion Propia.
Marco Tedrico
Antecedentes
Con el tiempo, el desgaste profesional se ha ido concentrando en distintos campos
laborales y ha generado mucha polémica, de alli que existan diferentes modelos que sean
importantes mencionar: en primer lugar, esta Freudenberger, quien en 1974 defini6 este
desgaste como una percepcion de frustracion, fatiga, pérdida de motivacion y desconexion,
debido a una sobrecarga de energia o carga mental del colaborador (Radwan y Morsy, 2022).
Posteriormente, Maslach y Jackson (1997, como se citd en Castaneda Aguilera y Garcia
de Alba, 2012) consideraron el agotamiento como una disminucion del interés y afecto por sus
compaiieros de trabajo, que hace a la persona inhumana. Este sindrome inicia en 1970 en

Estados Unidos como una manera de explicar lo que sucede al trabajar asistiendo personas, asi



POLI | s

POLITECNICO
GRANCOLOMBIANO

11

fue como Maslach (Psicologa), comenz6 a utilizar el vocablo burnout para explicar dicha
sintomatologia observada entre profesionales de la salud.

Segin Martinez Pérez (2010) en la teoria sociocognitiva del yo, Thompson, Pege y
Cooper identifican instrumentos para la mente que buscan aumentar los niveles de
autoconciencia, las expectativas de logro y la confianza en si mismos. Desde los modelos de la
teoria organizacional, Cox, Kuk y Leiter se enfocaron en el ambiente organizacional y lidiar con
el desgaste laboral, sefialando que conlleva al estrés producido por estrategias ineficaces para
enfrentar la carga de trabajo. El modelo incluia variables como: cansancio y estrés.

Posteriormente, la OMS declar6 esta enfermedad “como un riesgo en el trabajo e incluye
las dimensiones de agotamiento emocional, despersonalizacion y baja realizacion personal”,
condicion que desencadena estrés cronico en profesionales de salud (Cosio Duenas et al., 2019).
Factores desencadenantes

Gil-Monte y Peir6 (1999) en su teoria que el estrés laboral cronico se da como una
vivencia interior que abarca sensaciones, conocimientos, disposicion, que afecta
negativamente al sujeto porque implica cambios, dificultades y alteraciones mentales y fisicas,
con efectos mortales para los individuos y las empresas. Desde una mirada psicologica y
comunitaria los autores identificaron este desgaste como un procedimiento en el que se
interponen componente relacionados con la cognicion y las actitudes, baja autorrealizaciéon
laboral, agotamiento emocional y despersonalizacion. A partir de estas ideas se plantea la
posibilidad de mejorar al modelo propuesto, partiendo de lo estudiado hasta el momento y
teniendo en cuenta los aportes historicos y procesuales senalados por diversos estudios.

Segtin Cantos Alcivar (2019) los trabajadores de la salud estdn propensos a estar
estresados por el trabajo y de contraer una fatiga crénica, dado por la sobrecarga laboral y
enfermedades que afectan la vida familiar, restringe funciones y genera discapacidad. Asi mismo
Polacov et al. (2021) senala que el sindrome de burnout es un trastorno cronico que se relaciona
con la alteracion del bienestar laboral del trabajador y afecta la atencion de los pacientes.

Otros factores que desencadenan el sindrome son: el perfeccionismo, frustracion e
intolerancia, la edad, estado civil, jovenes, solteros, poca formacién humana, rutina, condiciones

inadecuadas en el trabajo, relaciones conflictivas con sus compaferos, horarios extensos; todos



f p O I | MIEMBRO DE LA RED

ﬁ‘ (o

\ POLITECNICO ILUMNS
\-\ GR'ANCS)L(.)MBMIAE‘?

12

estos conllevan a afectacién psicosocial, psicosomatica y conflicto de valores, como la falta de
motivacion por baja remuneracion salarial y reconocimiento (Molina Rodriguez, 2020).
Sintomas del Sindrome de Burnout

Mora Galdon (2020) resalta que los signos mas importantes son: fatiga, falta de
autoestima, no sentirse realizado en el puesto de trabajo, odio, aislamiento, cansancio, falta de
confianza e insomnio. Otros autores como Medina Gamero et al. (2021) indican que también se
presenta falta de energia, frustracion, fracaso, irritabilidad, dolores fisicos, cambios constantes
en el estado de 4&nimo que conllevan a la impaciencia y aislamiento, desapego y apatia hacia los
pacientes atendidos, hacia su grupo de trabajo; todo esto generado por los horarios extensos,
alta carga laboral y un estilo de mando inadecuado.

Consecuencias del Sindrome de Burnout

Moral Galdon (2020) indica que se presentan conflictos en las familias de los
colaboradores, siendo externos a la labor que realizan, fatiga emocional, relaciones conflictivas y
violentas. Para la organizaciéon también hay consecuencias como: malos resultados en sus metas,
falta de satisfaccion en los trabajadores, no se implican en el trabajo y bajo interés hacia las
labores que realizan. Asi mismo, Alvarez Montero (2010) indica que cuando se presenta
disminucién de la capacidad al momento de hacer algo, crear, es un bloqueo que se da por la
poca valoracidn, falta de moral, de conductas éticas, afectando a los trabajadores de la salud y
que tiene relacion directa con la atencion del paciente, la calidad del trabajo, conllevando a que
se presenten accidentes laborales.

Wright et al. (2022) indican que la fatiga dada en el personal de salud presenta un
impacto directo en el bienestar fisico, social y a nivel mental de los colaboradores, ocasionando
indices de ausentismo laboral altos, rotacion y renuncias de los empleados; ademas del
incremento en los costos de la empresa. Mientras que Yslado Méndez et al. (2019) presenta que
la falta de un buen salario atrae consecuencias como la falta de deleite profesional que interviene
en el bienestar del personal de salud y la buena comunicacion y trato con los pacientes y grupo
de trabajo, alta rotacion, abandono y renuncia al trabajo.

Intervencion del Desgates Ocupacional
Teniendo en cuenta que los colaboradores de la salud son muy indispensables en

tiempos de crisis y en todo momento, deben cuidarse para poder ayudar a sus pacientes, deben
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prevenir, controlar e intervenir continuamente el agotamiento emocional o desgaste profesional,
asi lo indica Torijano Casalengua, (2021). Asi mismo, establecen Castafieda Sanchez y Herrera
Cardona (2020), que este sindrome es una afectacion actual en todos los ambitos que hace
urgente su prevencion e intervencion para ayudar a los colaboradores.

Dentro de las estrategias de prevencion para el Burnout, Lovo (2020) presenta: Hacer
que el personal de salud tenga capacidad de adaptacién, formar constantemente sobre la
prevencion, ayudar al balance del personal en todos los &mbitos, ambiente de trabajo adecuado,
disminuir el nimero de pacientes atendidos para hacerlo con mas calma, mejor calidad y menos
presion laboral, ampliar el tiempo entre cada paciente para desinfectar correctamente y bajar la
tension, y estar en contacto continuamente con los colaboradores y atender sus sugerencias.
Ademas, establece que, si se logra realizar una prevenciéon adecuada o detectar a tiempo los
sintomas en los colaboradores, el clima laboral es agradable, las remuneraciones acordes con la
carga laboral y que ayuden a la motivacion de los trabajadores, el trabajo se convierte en una
pasion y si se llegara a presentar el sindrome seria en una menor proporcion y la productividad
seria excelente.

Marco Referencial

La informacién encontrada en los estudios de investigacion relevantes acerca del
Burnout es de gran importancia, ya que estas fuentes son un aporte a nuestro proyecto.

En primera instancia se encuentra la investigacion realizada por “Intriago Miranda
(2019) Sindrome del Burnout en personal de salud de un centro hospitalario de la direcciéon
distrital Junin-Bolivar” cuyo proposito fue determinar el origen del sindrome de quemado en
los colaboradores del Hospital, se aplico la escala de Maslach Burnout Inventory a 65
profesionales de la salud y como resultados se obtiene que el 15% presentan agotamiento
crénico con mayor prevalencia en las mujeres. Se puede aplicar a entidades publicas, privadas,
en todos los niveles de atencion.

Posteriormente, autores como Ramirez Pérez et al. (2019) en su estudio “Sindrome de
burnout en médicos residentes de los hospitales del area sureste de la Comunidad de Madrid”
buscaron establecer la incidencia del sindrome entre 112 especialistas, identificando un 50,4%
de fatiga emocional, 72,3% de deshumanizacién y 59,7% de baja autorrealizacion y las 3

dimensiones coincidieron en un 29,4%, siendo el factor predominante el género femenino.
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Mas adelante, Gonzalez-Rodriguez et al. (2020) en su estudio “Sindrome de burnout en
el Sistema de Salud: el caso de las trabajadoras sociales sanitarias” se bas6 en buscar la
incidencia del sindrome entre un grupo de profesionales sociosanitarios de distintas areas del
Centro de Galicia, con un analisis cuantitativo y analitico y un enfoque transversal, aplicaron el
Maslach Burnout Cuestionario de inventario, version Encuesta de Servicios Humanos, en el
personal entre 23 y 63 ainos. Los datos de prevalencia fueron altos, especialmente en términos
de fatiga emocional, con la mayoria de las personas estudiadas puntuando alto. Al igual que
otros grupos profesionales como enfermeria y medicina, los trabajadores sociales de la salud
experimentan altas tasas de agotamiento principalmente el area emocional.

Gutiérrez Sanchez (2020) en su investigacion “Evaluacion del sindrome de burnout en
cirujanos bucales e implantélogos en Espaiia” buscé medir la incidencia del sindrome de
agotamiento entre los profesionales de la salud oral, a través del cuestionario de The Maslach y
un cuestionario sociodemografico aplicado a 450 profesionales. Los resultados arrojaron que la
edad esta relacionada con el sintoma, los jovenes son mas propensos a este sintoma, la
realizacion personal familiar también es un factor que incide, y sefial6 que la edad y el
matrimonio no contribuyen al agotamiento emocional, los profesionales que trabajan mas de 35
horas a la semana y en franquicias dentales tienen un mayor riesgo de padecer este sindrome.

Finalmente, autores como Lucas-Guerrero et al. (2020) investigaron sobre el “Desgaste
profesional o burnout en los residentes de Cirugia General. Encuesta de la Asociacién
Espaniola de Cirujanos”, y pretendieron evaluar el sindrome entre 931 residentes de cirugia a
través de una encuesta e identificaron que el 61,2% la diligenciaron. Dentro de los resultados se
tienen datos como que el 47,6% ha presentado signos del sindrome, el 4,6% ha querido
suicidarse, el 98% ha tendido horarios muy extensos, todos estos predisponentes para

agotamiento profesional.
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Capitulo 3. Metodologia

Diseiio de Investigacion
Tipo de Estudio

Investigaciéon descriptiva que busca especificar emociones y conductas del personal
odontoldgico, seglin sus tareas asignadas y lo indican Hernandez, et al. (2014). (p. 66).
Metodologia de Investigacion

Metodologia Mixta que brinda mejor analisis e interpretacion, asi indica Hernandez, et
al. (2014, p. 538). Cualitativo para recopilacion de datos del instrumento y andlisis de
resultados y cuantitativo para analisis de resultados de modo numérico recolectados.
Participantes
Poblacion

Corresponde a todo el personal directo del Consultorio Odontologico del Dr. William
Alberto Posada Giraldo ubicado en el Centro Profesional Conquistadores del Barrio
Conquistadores de Medellin, que desempena labores relacionadas con la profesion de
odontologia, conformado por 5 auxiliares de odontologia y 2 odontélogos profesionales.
Muestreo

No probabilistico por conveniencia, como informan Hernéndez y Carpio (2019, p. 78) es
poblacién ideal y disponible que desempefian labores directamente relacionadas con el servicio
odontolobgico asistencial y quienes, por sus actividades y quejas sobre fatiga, sobrecarga,
horarios extensos, carga mal repartida y favoritismo son propensos a padecer esta enfermedad.
Muestra

Corresponde sdlo a 7 personas: 5 auxiliares de odontologia y 2 odont6logos profesionales
que laboran en el consultorio odontolégico y desempenan actividades asistenciales; ademas, se
exponen continuamente a situaciones de estrés y voluntariamente accedieran a participar. Ver

Anexo A. Tabla 3. Caracteristicas Sociodemogréaficas de la poblacién.

Instrumento de Recoleccion de Datos
Cuestionario de Maslach Burnout Inventory (MBI-HSS)

Se divulgd en 1981 por Maslach y Jackson para evaluar el desgaste en el personal
asistencial, tiene 22 items que permiten medir emociones y conductas y cuenta con 3

dimensiones que miden “el agotamiento emocional con 9 items, despersonalizacion con 5 items
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y realizacién personal con 8 items” (Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo
[INSHT], 2006). Los rangos de medida del cuestionario son entre 0y 6 y los valores de
referencia son Bajo, Medio y Alto. Si en las dos primeras la puntuacién es ALTO y en la tltima
BAJA, se determina que existen los sintomas para el desgaste (Instituto Nacional de Seguridad e

Higiene en el Trabajo [INSHT], 2006). Ver Anexo B. Aplicaciéon Cuestionario MBI-HSS.

Validacion del Instrumento. Al revisar el instrumento se evidencia que ha sido
validado, adaptado y aplicado en Cali-Colombia a 341 expertos en salud, asi lo indica Cérdoba et
al. (2011) quienes encontraron una buena consistencia interna de las dimensiones respecto a la
version original (a=0.767), por lo tanto, sera utilizado, ya que es valido y confiable.

Recoleccion de datos. Los integrantes del equipo se desplazan hasta las instalaciones
del consultorio odontologico, solicitan los permisos correspondientes para aplicar el
Cuestionario IBM-HSS a todo el personal. Posteriormente, se solicita firme del consentimiento
informado; el diligenciamiento sera aproximadamente de 30 minutos.

Estrategia del Analisis de Datos

Segun procedimiento indicado por Herndndez, et al. (2014, p. 272): 1) verificar
instrumento validado en Colombia, 2) procesar datos en Software Excel en tablas y graficos, 3)
los datos se analizan y describen por cada dimensién.

Consideraciones Eticas

Ley 1090 de 2006 en sus articulos 25° y 26°, revela informacion por peticion académica.

Resoluciéon 8430 de 1993, articulo 6° numeral e., estudios en salud con Consentimiento
Informado del investigador por escrito.

Ley Estatutaria 1581 de 2012, articulo 4°, numeral h) que indica la confidencialidad para
el tratamiento de datos personales y toda la informacién obtenida en la investigacion académica.

El Cédigo Sustantivo del Trabajo (2011), en su articulo 58° Obligaciones para el
colaborador: la cual indica que no se debe anunciar a otras personas, “salvo la autorizacion
expresa, las informaciones que tenga sobre su trabajo, especialmente sobre las cosas que sean de
naturaleza reservada o cuya divulgacion pueda ocasionar perjuicios al empleador”. (p. 13)

Acuerdo 155 de 1981, en su articulo 4°, numeral 2. Donde se debe velar, porque no
ocurran accidentes y haya dafio en el bienestar de los colaboradores mientras laboran.

Convenio 187 de 2006 en su articulo 2° para promover y cuidar la Seguridad y Salud en

el Trabajo. Ver Anexo C. Consentimientos Informados firmados.
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Capitulo 4. Resultados
A continuacidn, se presentan los resultados para cada uno de los objetivos propuestos:
1. Implementacién Instrumento para Medir Burnout - Cuestionario de Maslach.

Ver recopilacion de informacion Anexo D. Tabla 4. Resultados Cuestionario de Maslach.

Figura 1.

Cansancio Emocional

Cansancio Emocional
(P=Participante)

27 3

36 45

mPl =P2 =P3 mP4 - P5 =P6 mP7

Nota. Se observa que 4 participantes tienen Cansancio Emocional, con puntuacién superior a
26; siendo un alto indice de burnout, tal como lo indican las tablas 5 y 6. Ademas, se observa que

1 persona obtuvo puntuacién 20 (medio) y 2 personas obtuvieron puntaje de o y 3 (Bajo).

Figura 2.

Despersonalizacion

Despersonalizacion
(P=Participante)

9 06
' 16
17
15

mP]l =P2 mP3 mP4 ©P5 mP6 mP7

Nota. Se observa que 3 participantes puntuaron superior a 9 para Despersonalizacion, con alto

indice de Burnout, 2 participantes 6 y 9 (medio) y 2 participantes o (bajo).

Figura 3.

Realizacion Personal
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Realizacion personal
(P=Participante)

-4,
'\ 4

42
27

mPl =P2 =P3 mP4 - P5 =P6 mP7

Nota. Se observa que s6lo 2 personas puntuaron inferior a 36, con un bajo indice de Realizacion

Personal, 3 personas obtuvieron 35, 37 y 39 (medio) y 2 personas 41y 42 con alto indice.

Tabla 3. Resultados Globales por Participantes
Resultados Globales por Participantes (P)

. Valor Obtenido ..
Valores de Referencia Indicios de Burnout
P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7
Cansancio emocional 3 38 0 45 36 20 27 Mas de 26
Despersonalizacion O 6 o0 16 15 17 9 Mas de 9
Realizacion personal 39 35 42 27 41 25 37 Menos de 34

Nota. Se observar que P4, presenta Indicios de Burnout segiin puntaje en las 3 variables
evaluadas (Alto, Alto y Bajo); P6 y P7 presentan indicios en Despersonalizacion y Realizacion
personal; el P5 en Cansancio Emocional y Despersonalizacion; P2 s6lo presenta indicios en
Cansancio emocional; y por tltimo, P1y P3 no presentan indicios de Sindrome de Burnout. Se
observa, que 3 participantes P2, P4y P5 presentan Cansancio Emocional; 4 participantes P4, P5,
P6 y P7 presentan Despersonalizacion y 3 participantes P4, P6 y P7 presentan baja Realizacion

Personal; todos estos siendo valorados como altos. Ver Anexo E. Tablas de Resultados 4, 5y 6.

2. Estrategias para la prevencion y promocion de Burnout.
Es indispensable implementar estas estrategias en el consultorio por parte del area de
Seguridad y Salud en el Trabajo y con el apoyo del empleador, con el fin de evitar este desgaste

profesional de los colaboradores. Ver Anexo F. Diagrama de Flujo de Estrategias de Prevencion.

3. Indicadores que permitan medir la efectividad de las estrategias propuestas.
Para cada una de las estrategias de intervencion implementadas se hace necesario
realizar seguimiento y evaluacion a través de los siguientes indicadores sugeridos por el

Ministerio de Trabajo: Ver Anexo G. Indicadores de Medicion de Efectividad.
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Discusién

Diversas investigaciones citadas en el marco de referencia y como resultado de aplicacion
del cuestionario de Maslach se identificaron similitudes en los siguientes autores quienes dieron
a conocer los siguientes factores que desencadenan el sindrome:

Tal como indic6 la OMS el desgaste ocupacional es latente, Gonzalez-Rodriguez et al.
(2020) indican en su estudio que los indices son ALTO en “el caso de las trabajadoras sociales
sanitarias”, para agotamiento emocional y que esta en aumento en este personal y se evidencia
en gran medida en la investigacion aplicada en el consultorio odontolégico; en el cual los
resultados puntean en 4 colaboradoras con un porcentaje significativo que muestra que el
sindrome de Burnout esta representado por esta dimension.

Como expresa Ramirez Pérez et al. (2019) el personal femenino tiene mucha mas
prevalencia para la aparicion del sindrome en el servicio de salud, ya que normalmente son
quienes se relacionan mas estrechamente con los pacientes y compaferos, asi mismo, Intriago
Miranda (2019) agrega que todos los niveles de atencién son afectados por el Burnout.

Segin Ramirez Pérez et al. (2019) la dimensién de la baja realizacion es determinante
para identificar la existencia del sindrome, en la aplicacién del instrumento en el consultorio 3
personas tuvieron un resultado BAJO, lo que demuestra que no se sienten motivadas, sin
esperanzas o ambiciones dentro del consultorio y se encuentran afectado por ello.

De acuerdo con Cosio Duefias et al., (2019) el personal de salud es el mas propensos a
generar este desgaste, ya que tiene unas habilidades sociales innatas que los hace estar en
permanente contacto con pacientes, lo que genera la despersonalizacion y los afecta
negativamente en su desarrollo laboral, en como prestan su servicio a los pacientes y el como
enfrentan desafios dentro y fuera del consultorio y se evidencia en la aplicacion en el consultorio
en cuestion; en donde 4 personas obtuvieron como resultado un indice ALTO de fatiga.

Empleando las palabras de Alvarez Montero (2010) el bienestar fisico y mental de los
trabajadores de la salud es primordial, teniendo en cuenta que sus procedimientos estan
aplicados a personas que lo necesitan y que ponen plena confianza en sus técnicas y
tratamientos y que adicional a ello, su familia los espera enérgicos y felices, no fatigados,

frustrados o desmotivados; de alli la importancia de intervenir.
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Conclusiones

Con base en los resultados obtenidos tras la aplicacion del Cuestionario de Maslach en el
personal del consultorio odontologico, podemos concluir que ya existe un participante que tiene
indicios del sindrome de desgaste profesional, 3 personas dependen de una variable para
padecer el sindrome, estan en alerta, y un participante presenta ya Cansancio Emocional, siendo
indispensable y oportuno prestar atencion y lograr reducir e incluso eliminar esta enfermedad.

Es importante que en el consultorio odontologico se implementen estrategias para la
prevencién y promocion del desgaste ocupacional, se proponen las del Ministerio de trabajo
(2022) en su caja de herramientas, tanto para trabajadores sanos, como los sospechosos y los
diagnosticados. Ademas, de implementar un plan para resolucién de conflictos, redes de apoyo,
seguimiento a resultados de la Bateria de Riesgo Psicosocial, procesos de induccidén mas solidos,
implementar rutas de dialogo, todos en pro del bienestar de la salud del colaborador.

Para hacer seguimiento a las estrategias de intervencion propuestas se hace necesario
definir e implementar indicadores de estructura, proceso y resultado, se sugieren también los
del Ministerio de trabajo (2022) en su caja de herramientas, para que el cambio sea observable y
medible en el consultorio, ya que se debe evidenciar resultados de las actividades realizadas y
hacer el respectivo seguimiento de los cambios en la salud y bienestar de los trabajadores.

Por tltimo, después de la evaluacion del desgaste ocupacional en el personal del
Consultorio Odontologico del Dr. William Alberto Posada Giraldo de Medellin, se identific6 que
el personal SI esta expuestos a multiples factores desencadenantes del sindrome como son:
“agotamiento emocional, despersonalizacion y baja realizacion personal”, tal como indica Cosio
Duefias et al., 2019), los cuales contribuyen a la generacion de fallas activas o acciones inseguras
en la salud. Sin embargo, se debe trabajar desde la adaptacion del personal a las
responsabilidades que enfrentan a diario, crear nuevos hébitos, bajar la tensién, son variables
que ayudad a prevenir el sindrome y crean ambientes sanos y saludades. El cuidado integral es
indispensable y se puede ayudar a través de la formacion continua, de herramientas de
enfrentamiento, permitir horarios més flexibles para la alimentacién y el descanso, implementar
habitos de vida saludable y programas de pausas activas para evitar enfermedades laborales y

prestar un servicio con alta calidad, sano y seguro para todos.
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Limitaciones

En primera instancia fue delimitar la investigacion, ya que al estudiar de manera virtual
todo el grupo de investigacion no pudo asistir a las instalaciones del consultorio por vivir en
ciudades diferentes, inclusive en el extranjero; el poco tiempo para la basqueda de informacion
en las bases de datos indexadas sobre el desgaste profesional, ya que para el sector odontologico
no se encontraban facilmente, y los estudios eran desactualizados; la busqueda de un instrumento
que estuviera validado y fuera acorde para el presente estudio, el espacio para la aplicacion del
mismo, debido a que la poblacidn tiene un alto ritmo de trabajo; el desplazamiento hasta el
consultorio, por su ubicacion alejada del lugar de residencia; temas éticos, por no contar con una
informacion veridica al momento de recolectar informacion; y la resistencia al cambio, por la
alta direccion, por no dar permisos, tiempo para implementar las estrategias y hacer la medicion.

Recomendaciones

Aplicar baterias de riesgo psicosocial para medir el estrés intra y extralaboral para
intervenir los casos si presentan y evitar enfermedades o sindromes desencadenados por un mal
manejo del estrés laboral. Esta clase de intervenciones hace sentir a los colaboradores
importantes para la organizacion y que se preocupan por su salud; ademaés, es silencioso y cada
dia cobra més importancia por las consecuencias negativas que conlleva para todo el personal en
general, ya que se empieza a presentar la queja debido a los comportamientos de sus pares.

Fortalecer estilos de mando equitativos para que no se presenten situaciones en las que
el grupo de trabajo perciba que se presenta favoritismo, debido a que las tareas son recargadas
en algunas auxiliares, mientras que para las otras la carga es menor y reciben el mismo salario
en jornadas laborales desiguales en tiempo y periodos de descanso. Se hace necesario la
aplicacion de las estrategias sugeridas junto con los indicadores para el seguimiento de estas.

Dado lo anterior, se debe tener presente mas adelante para las investigaciones, mas
acercamientos cualitativos que permitan responder a esas preguntas que resultan de las diferentes
posturas para esta problematica tan comun hoy en dia y alrededor de todo el mundo.

Video Sustentacion del Proyecto

Enlace: https://yvoutu.be/0OWG2806-psk

@

Diapositivas
Sustentacion.pptx

Doble Clic


https://youtu.be/0WG2806-psk
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Anexos
Anexo A. Caracteristicas sociodemograficas de la poblacion.
Tabla 4.

Caracteristicas Sociodemograficas

Caracteristicas Sociodemograficas

Caracteristicas Personas Porcentaje %
Femenino 5 71%
Género
Masculino 2 29%
18-25 anos 1 14%
Edad 26-33 anos 4 57%
50-60 afios 2 20%
Técnico 4 57%
Escolaridad
Profesional 3 43%
Soltero 2 29%
Estado Civil Unio6n Libre 2 29%
Casado 3 43%
Sin hijos 4 57%
Composicion Familiar
1-2 Hijos 3 43%
Auxiliares de
5
Cargo Odontologia 71%
Odontélogos 2 29%

Nota. Elaboracion propia.
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Anexo B. Aplicaciéon Cuestionario de Maslach Burnout Inventory (MBI-HSS).

CUESTIONARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY (IBM-HSS)

reca 9/ 6 (13
nomBre. Make e Posoda C=oloAw  entiFicacion: 23U 76 Y
cARGO: __ Odom "Dl)d(?o

Este cuestionario Maslach Bumout Inventory (MBI-HSS) esta constituido por 22 items en forma de
afirmaciones, sobre los sentimientosy actitudes delprofesionalen sutrabajo. Sufuncién es medireldesgaste
profesional. Este test pretende medir la frecuencia y la intensidad con la que se sufre el Burnout.

Mide los 3 aspectos del sindrome de Burnout:
1. Subescala de agotamiento o cansancio emocional. Valora la vivencia de estar exhausto emocional-
mente por las demandas del trabajo. Consta de 9 preguntas (1, 2, 3,6, 8, 13, 14,16, 20). Puntuacién
méxima 54.

2. Subescala de despersonalizacién. Valora el grado en que cada uno reconoce actitudes frialdad y
distanciamiento. Esta formada por 5 items (5, 10, 11, 15, 22). Puntuacién maxima 30
3. Subescala de realizacion personal. Evalua los sentimientos de autoeficiencia y realizacién personal en
el trabajo. Se compone de 8 items (4, 7,9, 12, 17,18, 19, 21). Puntuacién méxima 48.

| RANGOS DE MEDIDA DE LAESCALA
0 = Nunca
| 1 =Pocas veces al afio 0 menos.
2 = Una vez al mes 0 menos.
| 3 =Unas pocas veces al mes.
4 = Una vez a la semana.
E 5 = Unas pocas veces a la semana.
| 6="Todos los dias.

CALCULO DE PUNTUACIONES
Se suman las respuestas dadas a los items que se sefalan:

| Aspectoevaluado | Preguntas a evaluar | Valor total obtenido | Indicios de Bumout |
Cansancio emocional | 1-2-3-6-8-13-14-16-20 3 Mas de 26 BASO
Despersonalizacion 1 5-10-11-15-22 0 | Masde9 BATO

. Realizacion personal | 4-7-9-12-17-18-19-21 393 'W‘LNMenos de 34 ~ NEDIO

VALORACION DE PUNTUACIONES

Altas puntuaciones en las dos primeras subescalasy bajas en latercera definenel sindrome de Burnout. Hay
que analizar de maneradetallada los distintos aspectos para determinar el Grado del Sindrome de Burnout,
que puede ser mas 0 menos severo dependiendo de si los indicios aparecen enuno, dos o tres ambitos, y de
lamayoromenordiferenciade los resultados conrespectoalos valores de referenciaque marcan los indicios
delsindrome. Este anélisis de aspectos e items puedeorientar sobre los puntos fuertes y débiles de cadauno
en su labor docente.

Puntuaciones altas en los dos primeros y baja en el tercero definen el sindrome Burnout.

VALORES DE REFERENCIA - -
| ARG G T DR
| Cansancio emocional 0-18 | 19-26 | 27-54
Despersonalizacion 0-5 6-9 10-30
Realizacion personal . 0-33 34-39 | 40-56
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Sefale el numero que crea oportuno sobre la frecuencia con que siente los enunciados:
[ 0= Nunca. ' .

1 = Pocas veces al af'o 0 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 agotada por mi trabajo. 4
2 Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacia. 0

-3 Cuandomelevantoporlamarnianay me enfrentoaotrajomadade trabajome sientofatigada. |

4  Trabajar con pacientes todos los dias es una tension para mi. 0
5 Creo que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran objetos impersonales. 0

6 Siento que trabajar todo el dia con los pacientes supone un gran esfuerzo y me cansa. ()
7  Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis pacientes. 6
8 Siento que mi trabajo me esta desgastando. Me siento quemado por mi trabajo. L
9 Creo que con mi trabajo estoy influyendo positivamente en la vida de otras personas a 6

través de mi trabajo.

10 Siento que me he vuelto mas insensible con la gente desde que ejerzo como auxiliar de 0

odontologia.

11 Pienso que este trabajo me esta endureciendo emocionalmente. D

12 Me siento con mucha energia en mi trabajo. b

13 Me siento frustrada en mi trabajo. (7

14  Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo. i

15 Siento que no me preocupa realmente lo que les ocurra a mis pacientes o compaieras ()

de trabajo.

16 Trabajar directamente en contacto directo con pacientes me produce estres. [)

17 Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis pacientes y

compaiieras de trabajo.

18 Me siento motivada después de trabajar en contacto con los pacientes. b

19 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo. é

20 Me siento acabada en mi trabajo, al limite de mis posibilidades. D

21 En mitrabajo los problemas emocionales son tratados con mucha calma y de manera 6

adecuada.

22 Creo que mi jefe y compaiieras me culpan de algunos de sus problemas. 0
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CUESTIONARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY (IBM-HSS)
FecHa _ 7~ O6 2023
NOMBRE %7/40@/@) (A2 . IDENTIFICACION. 43557 7SS
CARGO. [ v tozr e CXAo2D Arycy
Este cuestionario Maslach Bumout Inventory (MBI-HSS) esta constituido por 22 items en forma de
afirmaciones, sobre los sentimientosy actitudes del profesionalen sutrabajo. Sufuncién es medir eldesgaste
profesional. Este test pretende medir la frecuencia y la intensidad con la que se sufre el Burnout.
Mide los 3 aspectos del sindrome de Burnout:
1. Subescala de agotamiento o cansancio emocional. Valora la vivencia de estar exhausto emocional-
mente por las demandas del trabajo. Consta de 9 preguntas (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14,16, 20). Puntuacion
maxima 54.
2. Subescala de despersonalizacion. Valora el grado en que cada uno reconoce actitudes frialdad y
distanciamiento. Esta formada por 5 items (5, 10, 11, 15, 22). Puntuacién méaxima 30
3. Subescala de realizacion personal. Evaluia los sentimientos de autoeficiencia y realizacién personal en
el trabajo. Se compone de 8 items (4, 7,9, 12, 17,18, 19, 21). Puntuacién maxima 48
| RANGOS DE MEDIDA DE LA ESCALA
0 = Nunca
, 1 = Pocas veces al afio 0 menos.
‘ 2 = Una vez al mes 0 menos.
| 3= Unas pocas veces al mes.
|
4 = Una vez a la semana.
| 5= Unas pocas veces a la semana.
6 = Todos los dias.
CALCULO DE PUNTUACIONES
Sg suman las respuestas dadas a los items que se senalan: - )
Aspectoevaluado | Preguntas a evaluar Valor total obtenido | Indicios de Bumout
Cansancio emocional | 1-2-3-6-8-13-14-16-20 38 Mas de 26 ACTO
| Despersonalizacién | 5-10-11-15-22 & Mas de 9 MEDID
_ Realizacién persopal_l_ﬁjtg-12—17—18-19—21 # | Menosde34 = MEDID

VALORACION DE PUNTUACIONES
Altas puntuaciones enlas dos primeras subescalas y bajas en la tercera definenel sindrome de Burnout. Hay

que analizar de manera detallada los distintos aspectos para determinar el Grado del Sindrome de Bumout,

que puede ser mas o menos severo dependiendo de si los indicios aparecen enuno, dos o tres ambitos. y de
lamayoromenordiferenciade los resultados conrespectoalos valores de referenciaque marcan los indicios
delsindrome. Este anélisis de aspectos e items puede orientar sobre los puntos fuertes y débiles de cadauno

en su labor docente.

Puntuaciones altas en los dos primeros y baja en el tercero definen el sindrome Burnout.

g T WS T _,";',Mﬁ_b_,'g ALTO |
Cansancio emocional 0 _ 18 19-26 27 - 54
Despersonalizacion | 0-5 6-9 10-30
Realizacién personal | 0-33 | 34-39 | 40-56
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Sefale el numero que crea oportuno sobre la frecuencia con que siente los enunciados:

0 = Nunca.
1 = Pocas veces al ailo 0 menos.

2 = Una vez al mes 0 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 agotada por mi trabajo.
Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacia.

Cuandomelevanto porlamafanay me enfrento aotrajomadade trabajo me siento fatigada.

Creo que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran objetos impersonales.

Siento que trabajar todo el dia con los pacientes supone un gran esfuerzo y me cansa. 4

2
3
4 Trabajar con pacientes todos los dias es una tensién para mi.
5
6
7

Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis pacientes.
ﬁ' 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 otras personas a
través de mi trabajo.

10 Siento que me he vuelto mas insensible con la gente desde que ejerzo como auxiliar de
odontologia.

11 Pienso que este trabajo me esta endureciendo emocionalmente.
12 Me siento con mucha energia en mi trabajo.

13 Me siento frustrada en mi trabajo.

14  Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.

16 Siento que no me preocupa realmente lo que les ocurra a mis pacientes o comparneras
de trabajo.

16  Trabajar directamente en contacto directo con pacientes me produce estrés.

17 Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis pacientes y
compaiieras de trabajo.

18 Me siento motivada después de trabajar en contacto con los pacientes.
19 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.
20 Me siento acabada en mi trabajo, al limite de mis posibilidades.

21 En mi trabajo los problemas emocionales son tratados con mucha calma y de manera
adecuada.

22 Creo que mi jefe y comparieras me culpan de algunos de sus problemas.
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CUESTIONARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY (IBM-HSS)

recha 1 YOO | 2022,
NomBre: (1] )1AN { adh @ oentiricacion L161E B3

CARGO: ﬂ’}(){

Este cuestionario Maslaéh Bumout Inventory (MBI-HSS) esta constituido por 22 items en forma de
afirmaciones, sobre los sentimientosy actitudes delprofesionalen sutrabajo. Sufunciénes medir el desgaste
profesional. Este test pretende medir la frecuencia y la intensidad con la que se sufre el Burnout.

Mide los 3 aspectos del sindrome de Burnout:

1. Subescala de agotamiento o cansancio emocional. Valora la vivencia de estar exhausto emocional-
mente por las demandas del trabajo. Consta de 9 preguntas (1,2, 3, 6, 8, 13, 14,16, 20). Puntuacion
maxima 54.

2. Subescala de despersonalizacién. Valora el grado en que cada uno reconoce actitudes frialdad y

distanciamiento. Esta formada por 5 items (5, 10, 11, 15, 22). Puntuacién maxima 30

3. Subescala de realizacién personal. Eval(a los sentimientos de autoeficiencia y realizacién personal en

el trabajo. Se compone de 8 items (4, 7,9, 12, 17,18, 19, 21). Puntuacién maxima 48.

]' 1 = Pocas veces al afio 0 menos.

2 = Una vez al mes 0 menos.

3 = Unas pocas veces al mes.

4 = Una vez a2 la semana.

5 = Unas pocas veces a la semana.
| 6="Todos los dias.

CALCULO DE PUNTUACIONES
Se suman las respuestas dadas a los ltems que se seﬁalan B .
[___;ispecto evaluado | Preguntas a evaluar | Valor total obtenido | Indicios de Bumeut
Cansancio emocional | 1-2-3-6-8-13-14-16-20 0 Mas de 26 AATO
| Despersonalizacion 5-10-11-15-22 0 | Masde9 3AT0
| Realizacion personal | 4-7-9-12-17-18-19-21 42. | Menosce3d  ALTO

VALORACION DE PUNTUACIONES

Altas puntuaciones en las dos primeras subescalas y bajas en la tercera definenel sindrome de Burnout. Hay
que analizar de manera detallada los distintos aspectos para determinar el Grado del Sindrome de Bumout,
que puede ser mas o menos severo dependiendo de silos indicios aparecen enuno, dos o tres ambitos, y de
lamayoromenordiferenciade los resultados conrespectoalos valores dereferenciaque marcan losindicios
delsindrome. Este andlisis de aspectos e items puede orientar sobre los puntos fuertes y débiles de cada uno

en su labor docente.
Puntuaciones altas en los dos primeros y baja en el tercero definen el sindrome Burnout.

VALORES DE REFERENCIA

7

BAJO | MEDIO | ALTO
0-18 19-26 27 - 54
0-5 6-9 10 - 30
0-33 | 34-39 | 40-56 |

i

| Cansancio emocional
|

Despersonalizacion
| Realizacion personal
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Sefiale el numero que crea oportuno sobre la frecuencia con que siente los enunciados:

" 0=Nunca.

1 1 = Pocas veces al aflo o menos.

2 = Una vez al mes 0 menos.
3 = Unas pocas veces al mes.

i 4 = Una vez a la semana.

! § = Unas pocas veces a la semana.

| 6 =Todos los dias.

""'1' Me siento emocionalmente agotada por mi trabajo. 0
2 Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacia. O
3 Cuandomelevantoporlamafanayme enfrento aotrajomadade trabajome sienfofatigada. 7))
4 Trabajar con pacientes todos los dias es una tension para mi. ®'
5 Creo que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran objetos impersonales. 0
6 Siento que trabajar todo el dia con los pacientes supone un gran esfuerzo y me cansa. 7
7 Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis pacientes. 6
8 Siento que mi trabajo me esta desgastando. Me siento quemado por mi trabajo. D
9 Creo que con mi trabajo estoy influyendo positivamente en la vida de otras personas a &

traveés de mi trabajo.

40 Siento que me he vuelto mas insensible con la gente desde que ejerzo como auxiliar de O

odontologia.

11 Pienso que este trabajo me esta endureciendo emocionalmente. B

12 Me siento con mucha energia en mi trabajo. /O

13 Me siento frustrada en mi trabajo. ‘d

14 Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo. O

15 Siento que no me preocupa realmente lo que les ocurra a mis pacientes o companeras O

de trabajo. ;
16 Trabajar directamente en contacto directo con pacientes me produce estrés. O
17 Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis pacientes vy 6

comparieras de trabajo. E
18 Me siento motivada después de trabajar en contacto con los pacientes. 6
19 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo. é
20 Me siento acabada en mi trabajo, al limite de mis posibilidades. O
21 En mi trabajo los problemas emocionales son tratados con mucha calma y de manera 6

adecuada. s
22 Creo que mi jefe y compafieras me culpan de algunos de sus problemas. ’O

35
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CUESTIONARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY (IBM-HSS)

FECHA: N9 e ssm',o de 2023

NOMBRE: Ngnga Elena Rios Qspivcs IDENTIFICACION: 43 432 563
CARGO: Auxilias de Odookolega

Este cuestionario Maslach Bumout Inventory (MBI-HSS) esta constituido por 22 items en forma de
afirmaciones, sobre los sentimientosy actitudes delprofesionalen sutrabajo. Sufuncién es medir eldesgaste
profesional. Este test pretende medir la frecuencia y la intensidad con la que se sufre el Burnout.

Mide los 3 aspectos del sindrome de Burnout:
1. Subescala de agotamiento o cansancio emocional. Valora la vivencia de estar exhausto emocional-
mente por las demandas del trabajo. Consta de 9 preguntas (1,2, 3, 6, 8, 13, 14,16, 20). Puntuacién
maxima 54.

2. Subescala de despersonalizacion. Valora el grado en que cada uno reconoce actitudes frialdad y
distanciamiento. Esta formada por 5 items (5, 10, 11, 15, 22). Puntuacién maxima 30
3. Subescala de realizacion personal. Evalla los sentimientos de autoeficiencia y realizacién personal en
el trabajo. Se compone de 8 items (4, 7,9, 12, 17,18, 19, 21). Puntuacién maxima 48.

| RANGOS DE MEDIDA DE LA ESCALA |
0 = Nunca

‘ 1 = Pocas veces al afio 0 menos.

. 2 =Una vez al mes 0 menos.

‘ 3 = Unas pocas veces al mes.

| 4 =Unavez a la semana.

' 5 = Unas pocas veces a la semana.
6 = Todos los dias.

CALCULO DE PUNTUACIONES
Se suman las respuestas dadas a los items que se sefialan:

| 'hspectoevaluado | Preguntas a evaluar Valor total obtenido | Indicios de Bumout
Cansancio emocional | 1-2-3-6-8-13-14-16-20 45 Mas de 26 ALCTO
Despersonalizacion | 5-10-11-15-22 6 | Masde9 ALTO

| Realizacion personal | 4-7-9-12-17-18-19-21 23— | Menosde34 BAJO

VALORACION DE PUNTUACIONES

Altas puntuaciones enlas dos primeras subescalasy bajas enlatercera definenel sindrome de Burnout. Hay
queanalizar de manera detallada los distintos aspectos para determinar el Grado del Sindrome de Burnout,
quepuede ser mas o menos severo dependiendo de si los indicios aparecen enuno, dos o tres ambitos, y de
lamayoromenordiferenciade los resultados conrespectoalos valores de referenciaque marcan los indicios
delsindrome. Este andlisis de aspectos e items puedeorientar sobre los puntos fuertes y débiles de cadauno

en su labor docente. /

Puntuaciones altas en los dos primeros y baja en el tercero definen el sindrome Burnout.

VALORES DE REFERENCIA

il [ BAJ0 | MEDIO | ALTO

' Cansancio emocional . 0-18 | 19-26 27-54 |

| Despersonalizacion | 0-5 6-9 10-30
Realizaciéon personal . 0-33 34-39 | 40-56
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Seiale el numero que crea oportuno sobre la frecuencia con que siente los enunciados:

0 = Nunca.
1 = Pocas veces al afio o menos.

2 = Una vez al mes 0 menos

3 = Unas pocas veces al mes.

4 = Una vez a la semana

§ = Unas pocas veces a la semana.
6 = Todos los dias.

Me siento emocionalmente agotada por mi trabajo.

Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacia.

Cuandome levanto porlamafianay me enfrento aotrajomadade trabajo me siento fatigada.
Trabajar con pacientes todos los dias es una tension para mi.

Creo que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran objetos impersonales.

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

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

W o OB e @ N e

Creo que con mi trabajo estoy influyendo positivamente en la vida de otras personas 2
traves de mi trabajo.

10 Siento que me he vuelto mas insensible con la gente desde que ejerzo como auxiliar de 5

odontologia.
11 Pienso que este trabajo me esta endureciendo emocionalmente.

12 Me siento con mucha energia en mi trabajo.
13 Me siento frustrada en mi trabajo.
14  Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.

15 Siento que no me preocupa reaimente lo que les ocurra a mis pacientes o0 companeras
de trabajo.

16 Trabajar directamente en contacto directo con pacientes me produce estres.

17 Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis pacientes y
comparieras de trabajo.

18 Me siento motivada después de trabajar en contacto con los pacientes.

19 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.
20 Me siento acabada en mi trabajo, al limite de mis posibilidades.

21 En mi trabajo los problemas emocionales son tratados con mucha calma y de manera
adecuada.

22 Creo que mijefe y compafieras me culpan de algunos de sus problemas.

3
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Siento que trabajar todo el dia con los pacientes supone un gran esfuerzo y me cansa. 3
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CUESTIONARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY (IBM-HSS)

FecHa 09 - 06" 2023
NomBRe Joly Vially Wayin B IDENTIFICACION. {0HF050% 45
cARGO: Muxdiay c&nlro(‘rﬁyo

Este cuestionario Maslach Bumout Inventory (MBI-HSS) esta constituido por 22 items en forma de
afirmaciones, sobre los sentimientosy actitudes delprofesionalen sutrabajo Sufuncién es medir eldesgaste
profesional. Este test pretende medir la frecuencia y la intensidad con la que se sufre el Burnout.

Mide los 3 aspectos del sindrome de Burnout:
1. Subescala de agotamiento o cansancio emocional. Valora |a vivencia de estar exhausto emocional-

mente por las demandas del trabajo. Consta de 9 preguntas (1,2, 3,6, 8, 13, 14,16, 20). Puntuacién
maxima 54.
2. Subescala de despersonalizacion. Valora el grado en que cada uno reconoce actitudes frialdad y
distanciamiento. Esta formada por 5 items (5, 10, 11, 15, 22). Puntuacién maxima 30
3. Subescala de realizacion personal. Evalua los sentimientos de autoeficiencia y realizacién personal en
el trabajo. Se compone de 8 items (4, 7,9, 12, 17,18, 19, 21). Puntuacién maxima 48

| 1= Pocas veces al afio 0 menos.
2 = Une vez al mes o0 menos.
3 = Unas pocas veces al mes.
4 = Una vez 2 |z semana. :
5 = Unas pocas veces a la semana.
6 = Todos los dias.

CALCULO DE PUNTUACIONES

Se suman las respuestas dadas a los :tems_ que ge_seﬁalan

| Aspecioevaluado | Preguntasaevaluar | Valor total obtenido | Indicios de Bumout |
Cansancio emocional | 1-2-3-6-8-13~14-16-20 _% Mas ce 26 ALTO
Despersonalizacion | 5-10-11-15-22 1S . Masde9 ALTO

| Realizacion personal | 4-7-9-12-17-18-19-21 Al Menosde34 ACTO

VALORACION DE PUNTUACIONES

Altas puntuaciones enlas dos primeras subescalasy bajas en la tercera definenal sindrome de Burnout. Hay
queanazlizar de maneradetallada los distintos aspectos para determinar el Grado del Sindrome de Burmout,
que puede ser mas o menos severo dependiendo de silos Indicios aparecen en uno, dos o tres ambitos. y de
lamayoromenordiferenciade los resultados conrespectoalos valores de referenciaque marcan los indicios
delsindrome. Este analisis de aspectos e items puedeorientar sobre los puntos fuertes y débiles de cadauno

en su labor docente.

Puntuaciones altas en los dos primeros y baja en el tercero definen el sindrome Burnout.

VALORES DE REEERENCIA

i VEVL S sl T L
Cansancio emocional . 0-18 19-26 27 -54
Despersonalizacion ‘[ 0- 6-9 10-30

| 5
| Realizacion personal -33 | 34-39 | 40-56
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Sefale el numero que crea oportuno sobre la frecuencia con que siente los enunciados:
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) A6 = Todos los dias.

0 = Nunca.

1 = Pocas veces al aflo o menos.

2 = Una vez al mes 0 menos.

3 = Unas pocas veces al mes.

4 = Una vez a la semana.

§ = Unas pocas veces a la semana.

Me siento emocionalmente agotada por mi trabajo.

Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacia.

Cuando me levanto porlamafianay me enfrento a otrajomada de trabajo me sientofatigada.
Trabajar con pacientes todos los dias es una tension para mi.

Creo que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran objetos impersonales.
Siento que trabajar todo el dia con los pacientes supone un gran esfuerzo y me cansza.
Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis pacientes.

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

Creo que con mi trabajo estoy influyendo positivamente en la vida de otras personas a
través de mi trabajo.
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Siento que me he vuelto mas insensible con la gente desde que ejerzo como auxiliar de 4

odontologia.
Pienso que este trabajo me esta endureciendo emocionalmente.

Me siento con mucha energia en mi trabajo.
Me siento frustrada en mi trabajo.
Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.

Siento que no me preocupa realmente lo que les ocurra a mis pacientes o companeras
de trabajo.

Trabajar directamente en contacto directo con pacientes me produce estrés.

Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis pacientes y
comparfieras de trabajo.

Me siento motivada después de trabajar en contacto con los pacientes.
Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.
Me siento acabada en mi trabajo, al limite de mis posibilidades.

En mi trabajo los problemas emocionales son tratados con mucha calma y de manera
adecuada.

22 Creo que mi jefe y comparieras me culpan de algunos de sus problemas.
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CUESTIONARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY (IBM-HSS)

FECHA: ] -Junio ., 2023

NOMBRE Suldeny Betonncur T IDENTIFICACION: (0\35 3302 (

CARGO: Qualicv de Oe\mb\oscq

Este cuestionario Maslach Bumout Inventory (MBI-HSS) esta constituido por 22 items en forma de

afirmaciones, sobre los sentimientosy actitudes delprofesionalen sutrabajo. Sufuncién es medir el desgaste

profesional. Este test pretende medir la frecuencia y la intensidad con la que se sufre el Burnout.

Mide los 3 aspectos del sindrome de Burnout:

1. Subescala de agotamiento o cansancio emocional. Valora la vivencia de estar exhausto emocional-
mente por las demandas del trabajo. Consta de 9 preguntas (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14,16, 20). Puntuacién
maxima 54.

2. Subescala de despersonalizacion. Valora el grado en que cada uno reconoce actitudes friaidad y

distanciamiento. Esta formada por 5 items (5, 10, 11, 15, 22). Puntuacién maxima 30

3. Subescala de realizacion personal. Evalta los sentimientos de autoeficiencia y realizacién personal en

el trabajo. Se compone de 8 items (4, 7,9, 12, 17,18, 19, 21). Puntuacién maxima 48.

| RANGOS DE MEDIDA DE LA ESCALA
0 = Nunca
1 = Pocas veces al afio 0 menos.

' 2 = Una vez al mes o menos.

' 3 = Unas pocas veces al mes.
4 = Una vez a la semana.
§ = Unas pocas veces a la semana.
6 = Todos los dias.

CALCULO DE PUNTUACIONES

Se suman las respuestas dadas a los |tems que se selj_alan

L kpeoto evaluado l Preguntas aevaluar | Valor total obtenido 1 Indicios de Bumout
Cansancio emocional | 1-2-3-6-8-13-14-16-20 i®) Mas de 26 KeDIO
Despersonalizacion ' 5-10-11-15-22 1% Mas de 9 ALTO
Realizacion personal | 4- 7-9-12-17-18-19-21 | ZS ~ | Menosde34 ~ BpAJO

VALORACION DE PUNTUACIONES

Altas puntuaciones en las dos primeras subescalas y bajas en latercera definenel sindrome de Burnout Hay
que analizar de manera detallada los distintos aspectos para determinar el Grado del Sindrome de Bumout,
que puede ser mas o menos severo dependiendo de silos indicios aparecen enuno, dosotres ambitos, y de
lamayoromenordiferenciade losresultados conrespectoalos valores de referenciaque marcan los Indiclos
delsindrome. Este anélisis de aspectos e items puedeorientar sobre los puntos fuertesy débiles de cadauno
en su labor docente.

Puntuaciones altas en los dos primeros y baja en el tercero definen el sindrome Burnout.

VALORES DE REFERENCIA ' )

B T TR A TS 4 ALTO |
Cansancio emocional | 0-18 | 19-26 27 - 54
Despersonalizacion 0-5 6-9 10-30
Realizacién personal 0-33 34 -39 40 - 56

|
|
|
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Sefale el nimero que crea oportuno sobre la frecuencia con que siente los enunciados:

0 = Nunca.
1 = Pocas veces al aflo 0 menos.

2 = Una vez al mes 0 menos.

3 = Unas pocas veces al mes.

4 = Una vez a la semana.

§ = Unas pocas veces a la semana.
6 = Todos los dias.

B O WO oA N

-t
o

1
12
13
14
15

16
17

18
19
20
21

Me siento emocionalmente agotada por mi trabajo. >4_
Cuando termino mi jomada de trabajo me siento vacia. 2
Cuandome levantoporlamafianay me enfrentoaotrajomadade trabajome sientofatigada. -]
Trabajar con pacientes todos los dias es una tension para mi. 0
Creo que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran objetos impersonales. 9)

Siento que trabajar todo el dia con los pacientes supone un gran esfuerzo y me cansa. 2

Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis pacientes. b’

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

Creo que con mi trabajo estoy influyendo positivamente en la vida de otras personas a Z
través de mi trabajo.

Siento que me he vuelto mas insensible con la gente desde que ejerzo como auxiliar de 2
odontologia. ?

Pienso que este trabajo me esta endureciendo emocionalmente.
Me siento con mucha energia en mi trabajo.

Me siento frustrada en mi trabajo.

Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.

Siento que no me preocupa realmente lo que les ocurra a mis pacientes o companeras g
de trabajo. _
Trabajar directamente en contacto directo con pacientes me produce estrés. ()

Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis pacientes y O
compafieras de trabajo.

Me siento motivada después de trabajar en contacto con los pacientes. Y
Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo. é
Me siento acabada en mi trabajo, al limite de mis posibilidades. 3
En mi trabajo los problemas emocionales son tratados con mucha calmay de manera Lf
adecuada.

6

Creo que mi jefe y compaiieras me culpan de algunos de sus problemas.

N AN A
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CUESTIONARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY (IBM-HSS)
recha 4 \OoNO Q0L
N
vowere TCLGNG  BOMeL ipenTiFicacion:. . WV IPDUSS 6 1O
C
carco Roxtllar_de odonlolagic, Wigenislar ovay,
Este cuestionario Maslach Bumout Inventory (MBI-HSS) esta constituido por 22 items en forma de
afirmaciones, sobre los sentimientosy actitudes del profesionalen sutrabajo. Sufuncién es medir el desgaste
profesional. Este test pretende medir la frecuencia y la intensidad con la que se sufre el Burnout.
Mide los 3 aspectos del sindrome de Burnout:

1. Subescala de agotamiento o cansancio emocional. Valora la vivencia de estar exhausto emocional-
mente por las demandas del trabajo. Consta de 9 preguntas (1,2, 3, 6, 8, 13, 14,16, 20). Puntuacién
méxima 54.

2 Subescala de despersonalizacion. Valora el grado en que cada uno reconoce actitudes frialdad y

distanciamiento. Esta formada por 5 items (5, 10, 11, 15, 22). Puntuacién méaxima 30

3. Subescala de realizacion personal. Evalta los sentimientos de autoeficiencia y realizacién personal en

el trabajo. Se compone de 8 items (4, 7,9, 12, 17,18, 19, 21). Puntuacion maxima 48.

| RANGOS DE MEDIDA DE LA ES
0 = Nunca
1 = Pocas veces al ailo 0 menos.
2 = Una vez al mes 0 menos.
3 = Unas pocas veces al mes.
4 = Una vez 2 la semana.
5 = Unas pocas veces a la semana.
6 = Todos los dias.
CALCULO DE PUNTUACIONES
Se suman las respuestas dadas a los items que se sefialan: - »
Aspecto evaluado | Preguntas a evaluar | Valor total obtenido | Indicios de Bumout
Cansancio emocional  1-2-3-6-8-13-14-16-20 2 Mas de 26 ALTO
Despersonalizacion | 5-10-11-15-22 9 | Mas de 9 MEDIO
_ Realizacion personal | 4-7-9-12-17-18-19-21 | 33 \ Menosde34  EDID

VALORACION DE PUNTUACIONES

Altas puntuaciones en las dos primeras subescalas y bajas en la tercera definenel sindrome de Burnout. Hay
queanalizar de manera detallada los distintos aspectos para determinar el Grado del Sindrome de Burnout,
que puede ser mas o menos severo dependiendo de silos indicios aparecen enuno, dos o tres ambitos, y de
lamayoromenordiferenciade losresultados conrespectoalos valores de referencia que marcan los indicios

delsindrome. Este anélisis de aspectos e items puede orientar sobre los puntos fuertes y debiles de cada uno
en su labor docente.

Puntuaciones altas en los dos primeros y baja en el tercero definen el sindrome Burnout.

VALORES DE REFERENCIA

i & T8R0T MEDIe” | TALTO
Cansancio emocional | 0-18 19-26 | 27-54
bespersonalizacién 0-5 6-9 10 - 30
Realizacién personal | 0-33 | 34-39 | 40-56
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Sefale el numero que crea oportuno sobre la frecuencia con que siente los enunciados:
0 = Nunca.
1 = Pocas veces al aflo 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 agotada por mi trabajo. 5
2 Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacia. D
3  Cuandomelevantoporlamafnanay me enfrento aotrajomada de trabajo me siento fatigada. 5
4  Trabajar con pacientes todos los dias es una tension para mi. O
5 Creo que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran objetos impersonales. O
6 Siento que trabajar todo el dia con los pacientes supone un gran esfuerzo y me cansa. 5
7  Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis pacientes. :’)
8 Siento que mi trabajo me esta desgastando. Me siento quemado por mi trabajo. 5
8 Creo que con mi trabajo estoy influyendo positivamente en la vida de otras personas a 6

través de mi trabajo. 7

10 Siento que me he vuelto mas insensible con la gente desde que ejerzo como auxiliar de 3

odontologia.

11 Pienso que este trabajo me esta endureciendo emocionalmente. 4

12 Me siento con mucha energia en mi trabajo. S

13 Me siento frustrada en mi trabajo. O

14 Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo. 5

15 Siento que no me preocupa realmente lo que les ocurra a mis pacientes o companeras 5

de trabajo.

16 Trabajar directamente en contacto directo con pacientes me produce estrés. O

17 Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis pacientes y 5

compafieras de trabajo. :

18 Me siento motivada después de trabajar en contacto con los pacientes. b

19 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo. 6

20 Me siento acabada en mi trabajo, al limite de mis posibilidades. ’L

21 En mi trabajo los problemas emocionales son tratados con mucha calma y de manera 6

adecuada.

22 Creo que mi jefe y comparieras me culpan de algunos de sus problemas. O
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Senale el nUmero que crea oportuno sobre la frecuencia con que siente los enunciados:

0 = Nunca.

1 = Pocas veces al afo o0 menos.

2 = Una vez al mes 0 menos.

3 = Unas pocas veces al mes.

4 = Una vez a la semana.

5 = Unas pocas veces a la semana.
6 = Todos los dias.

© 00 N o O W N =

=
o

11
12
13
14
15

16
7

18
19
20
21

22

Me siento emocionalmente agotada por mi trabajo.

Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacia.

Cuandome levanto porlamananay me enfrento a otrajornada de trabajo me sientofatigada.
Trabajar con pacientes todos los dias es una tension para mi.

Creo que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran objetos impersonales.
Siento que trabajar todo el dia con los pacientes supone un gran esfuerzo y me cansa.
Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis pacientes.

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

Creo que con mi trabajo estoy influyendo positivamente en la vida de otras personas a
través de mi trabajo.

Siento que me he vuelto mas insensible con la gente desde que ejerzo como auxiliar de
odontologia.

Pienso que este trabajo me esta endureciendo emocionalmente.
Me siento con mucha energia en mi trabajo.

Me siento frustrada en mi trabajo.

Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.

Siento que no me preocupa realmente lo que les ocurra a mis pacientes 0 companeras
de trabajo.

Trabajar directamente en contacto directo con pacientes me produce estrés.

Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis pacientes vy
companeras de trabajo.

Me siento motivada después de trabajar en contacto con los pacientes.

Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.
Me siento acabada en mi trabajo, al limite de mis posibilidades.

En mi trabajo los problemas emocionales son tratados con mucha calma y de manera
adecuada.

Creo que mi jefe y companeras me culpan de algunos de sus problemas.
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Anexo C. Consentimientos Informados Firmados.

WPROCES»({*V .M|S'0N,,AI_'_
'OPHQOLI 1 iﬁ-ﬁﬁa CONSENTIMIENTO ,CQDIGQ an ‘!’E BE.FE_RMATO__
SRAUCOLOMBIANO INFORMADO VERSION 01
. PAGINA 102

INFORMACION Y DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
PRATICA 11 INVESTIGATIVA PSICOLOGIA ORGANIZACIONAL

Titulo del estudio: Evaluacion del Sindrome del Burnout en Todo el Personal de un
Consultorio Odontologico de Medellin

Investigadores: Leidy Andrea Reyes Vargas
Leidy Del Carmen Tufion Garcia
Maria Cecilia Correa Muiioz
Paola Andrea Maya Valencia
Sandra Milena Taborda Galvis

Objetivo del Plan de Mejora:

A usted se le esta invitando a participar en este estudio por ser empleado de la empresa
Consultorio odontolégico del Dr. William Alberto Posada Giraldo. El objetivo general de el
Plan de Mejora es Evaluar si existe o no Sindrome de Burnout en el personal del consultorio
odontologico del doctor William Alberto Posada Giraldo. del barrio Conquistadores de
Medellin.

Posibles beneficios

Tal vez usted no obtenga ningin beneficio directo de este estudio, la informacion obtenida
de este trabajo académico podré beneficiar a esta empresa, debido a que en un futuro podra
tener en cuenta los resultados obtenidos.

Posibles riesgos

Para efectos de este estudio se encuentra categorizado en un plan de mejora sin riesgo ya que
en este no se realizard ninguna intervencion o modificacion intencionada de las variables
biologicas, fisiologicas, psicologicas o sociales de los individuos que participan en el estudio.
Participacion voluntaria / Retiro del estudio

Su participacion en este estudio es totalmente voluntaria. Usted puede negarse a seguir

participando en este estudio en cualquier momento. Su decision no afectara en modo alguno
la continuidad de este proceso académico.
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 PROCESO | MISIONAL
POLI | iz | CONSENTMIENTO  |cooico | 1e Re FoRMATO
Rincolomiano INFORMADO VERSION | 01
PAGINA 202

Declaracion de Consentimiento Informado

Fecha:% ;UT\\O 2015
YOTO&\QY\Q 60“\91 @U\n“GIO identificado con

cC NR{USSAIC manifiesto que he leido las declaraciones y demis informacion
detallada en esta declaracion de consentimiento y he sido informado (a) sobre el plan de
mejora que estan realizando los practicantes de Psicologia de la Institucion Universitaria
Politécnico Grancolombiano, denominada:

«C\aolpacion del Sindiome de Bornoot en ledo

el pasonal de on ooty Odondogio en medetliy

v autorizo mi participacion en esta, aportando los datos que sean necesarios para el estudio.
He sido informado (a) que este plan de mejora no representa ningun riesgo para mi integridad
v ademas dicha informacion respetara su privacidad; se me han dado amplias oportunidades
de formular preguntas y que todas las preguntas que he formulado han sido respondidas o
explicadas en forma satisfactoria. Entiendo que las entrevistas, talleres, ejercicios. entre
otros, pueden ser grabados en video o en audio o registrados fotograficamente. Acepto que
se haga uso de citas textuales de forma anonima. Todos los espacios en blanco o frases por
completar han sido llenados y todos los puntos en los que no estoy de acuerdo han sido
marcados antes de firmar este consentimiento.

rrva TANONG. 60N Gointero
nomere Jallana GomeL Muinled
cc.: WMTQUESEI10
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PROCESO | MISIONAL
POLI l} e CONSENTIMIENTO | coDIGO | TE RE FORMATO
arancoLONBIANO INFORMADO VERSION 01
PAGINA 20DE2

Declaracion de Consentimiento Informado

Fecha: 09 de Junic de 203

Yo N_Qm%_am_g\m Ospina identificado con

CC. 43 (32 563 manifiesto que he leido las declaraciones y demas informacion
detallada en esta declaracion de consentimiento y he sido informado (a) sobre el plan de

mejora que estan realizando los practicantes de Psicologia de la Institucion Universitaria
Politécnico Grancolombiano, denominada:

“Cudacién del Sndiome de Buroout en todo el Perconal de vn

Cm‘m”ornn odoh‘ln/ﬂgfm rjf Mfc(t[/fn g

y autorizo mi participacion en esta, aportando los datos que sean necesarios para el estudio.
He sido informado (a) que este plan de mejora no representa ning(n riesgo para mi integridad
y ademas dicha informacion respetara su privacidad; se me han dado amplias oportunidades
de formular preguntas y que todas las preguntas que he formulado han sido respondidas o
explicadas en forma satisfactoria. Entiendo que las entrevistas, talleres, ejercicios, entre
otros, pueden ser grabados en video o en audio o registrados fotograficamente. Acepto que
se haga uso de citas textuales de forma anénima. Todos los espacios en blanco o frases por
completar han sido llenados y todos los puntos en los que no estoy de acuerdo han sido
marcados antes de firmar este consentimiento.

7

NOMBRE: Nrmcl'l Elena Ra0s Oﬁ‘m'na

CC.: A 6232 563
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 PROCESO | MISIONAL
p,o.,IJ ‘ e CONSENTIMIENTO CODIGO | TE RE FORMATO
Slcolonnmme INFORMADO VERSION 01
PAGINA 20E2
Declaracion de Consentimiento Informado
Fecha: 7/ é / Z 3
/ (
Yo }WGL(¢ /79).975 Covle As identificado con

C.C. \\28 U4 164 manifiesto que he leido las declaraciones y demas informacion
detallada en esta declaracion de consentimiento y he sido informado (a) sobre ¢l plan de
mejora que estdn realizando los practicantes de Psicologia de la Institucion Universitaria
Politécnico Grancolombiano, denominada:

- {:WI\JJ.W% 3] S Goun Ovk an hsob
oA pevera | H w Cyvp{/wo deql—ob?l(o ",

y autorizo mi participacion en esta, aportando los datos que sean necesarios para ¢l estudio.
He sido informado (a) que este plan de mejora no representa ningtin riesgo para mi integridad
v ademas dicha informacion respetara su privacidad; se me han dado amplias oportunidades
de formular preguntas y que todas las preguntas que he formulado han sido respondidas o
explicadas en forma satisfactoria. Entiendo que las entrevistas, talleres, ejercicios, entre
otros, pueden ser grabados en video o en audio o registrados fotograficamente. Acepto que
se haga uso de citas textuales de forma anénima. Todos los espacios en blanco o frases por
completar han sido llenados y todos los puntos en los que no estoy de acuerdo han sido
marcados antes de firmar este consentimiento.

)
FIRMA. \\/ (M -

NOMBRE: Mﬂsz?;w:\) (olan -
CC: WU %eY.
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PROCESO | MISIONAL
POLI | icoie CONSENTIMIENTO | cooieo | v re rormanrer |
. ILUMNG ks | TEREFORMATO |
dincolonmane INFORMADO VERSION | 01
PAGINA 20E2
Declaracion de Consentimiento Informado
Fecha: Q- Towio - 2023
Yo Su\AeA—\ Be“‘oﬁ—d TGE—"“‘A identificado con

C.C. 1012532z \  manifiesto que he leido las declaraciones y demas informacién
detallada en esta declaracion de consentimiento y he sido informado (a) sobre el plan de
mejora que estan realizando los practicantes de Psicologia de la Institucion Universitaria
Politécnico Grancolombiano, denominada:

- E_\Io\\uoc\éﬂ c‘e\ 5indvovrvn& 51& Bofr\o-}u @MD

2| 196(501’}1[ A un M\Su\h)m Goh\nm{'()z‘;bl"fﬂ) 7y

y autorizo mi participacion en esta, aportando los datos que sean necesarios para el estudio.
He sido informado (a) que este plan de mejora no representa ningln riesgo para mi integridad
v ademas dicha informacion respetara su privacidad; se me han dado amplias oportunidades
de formular preguntas y que todas las preguntas que he formulado han sido respondidas o
explicadas en forma satisfactoria. Entiendo que las entrevistas, talleres, ejercicios, entre
otros, pueden ser grabados en video o en audio o registrados fotograficamente. Acepto que
se haga uso de citas textuales de forma anénima. Todos los espacios en blanco o frases por
completar han sido llenados y todos los puntos en los que no estoy de acuerdo han sido
marcados antes de firmar este consentimiento.

FIRMA: Su\df—n-“ Bea\c-am a\

NOMBRE: Su\deny T

CC.:. lo\3s3Zro2|
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 PROCESO | MISIONAL
POLI oG CONSENTIMIENTO COD'GO | TE RE FORMATO
SIS o INFORMADO VERSION | 01 o
PAGINA | 20E2

Declaracion de Consentimiento Informado

Fechaa - ©6 2023
C@éﬂ /g‘ ~ ’é’a//ego 0/72 identificado con

C.C. ¥3CS5 7753 . manifiesto que he leido las declaraciones y demas informacion
detallada en esta declaracion de consentimiento y he sido informado (a) sobre el plan de
mejora que estan realizando los practicantes de Psicologia de la Institucién Universitaria
Politécnico Grancolombiano, denominada:

« & OO/W o/e/ S s rch0r2C /5aa/ﬂ,7(77- &7 Todo> Z7
JRreod e Crr Conel T Oufbon blocyco e Irocke /0.

y autorizo mi participacion en esta, aportando los datos que sean necesarios para el estudio.
He sido informado (a) que este plan de mejora no representa ningun riesgo para mi integridad
y ademas dicha informacion respetara su privacidad; se me han dado amplias oportunidades
de formular preguntas y que todas las preguntas que he formulado han sido respondidas o
explicadas en forma satisfactoria. Entiendo que las entrevistas, talleres, ejercicios, entre
otros, pueden ser grabados en video o en audio o registrados fotograficamente. Acepto que
se haga uso de citas textuales de forma anonima. Todos los espacios en blanco o frases por
completar han sido llenados y todos los puntos en los que no estoy de acuerdo han sido
marcados antes de firmar este consentimiento.

FIRMA: ‘4/ ﬁ%& -

CC.:. 4= 55 77‘5—% e .
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| PROCESO | MISIONAL
POLI | s CONSENTIMIENTO | copiGo | T Re FORMATO
Shissisenins INFORMADO e I B e
PAGINA | 20¢2
Declaracion de Consentimiento Informado
Fecha: 01-06- 2923
Yo_&g"“{ V\q\\d\‘( Mavin By m\3$<t antlicidsce

C.C. 10M50502395 manifiesto que he leido las declaraciones y demas informacién
detallada en esta declaracion de consentimiento y he sido informado (a) sobre el plan de
mejora que estan realizando los practicantes de Psicologia de la Institucién Universitaria
Politécnico Grancolombiano, denominada:

“Cuq\UQCnM &\ THXVOMC Lc\ f)umoul én ‘COXO e( ?ﬂoon‘l\
34 cwou\&af\o OAOV\LO\C?,:\}(_O ) 9 chc\\m »

9

y autorizo mi participacion en esta, aportando los datos que sean necesarios para ¢l estudio.
He sido informado (a) que este plan de mejora no representa ningun riesgo para mi integridad
y ademas dicha informacion respetara su privacidad; se me han dado amplias oportunidades
de formular preguntas y que todas las preguntas que he formulado han sido respondidas o
explicadas en forma satisfactoria. Entiendo que las entrevistas, talleres, ejercicios, entre
otros, pueden ser grabados en video o en audio o registrados fotograficamente. Acepto que
se haga uso de citas textuales de forma anonima. Todos los espacios en blanco o frases por
completar han sido llenados y todos los puntos en los que no estoy de acuerdo han sido
marcados antes de firmar este consentimiento.

FIRMA: )e\ wy Pavin B
NOMBRE: BeBW Ml n)\? Mara B8
C.C.: 10Y60o50395
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p0|_| | s CONSENTIMIENTO | coniGo | TE RE FORMATO
e s INFORMADO VERSION 01
PAGINA | 2062

Declaracion de Consentimiento Informado
Fecha: UYU OJ ﬁOia
Yo u7 \\\ ( /Q?M ‘\\b@f(.b %bf’\‘dﬁ 6‘“1,(1 O identificado con

CC. ﬂ bl ﬂ% s, manifiesto que he leido las declaraciones y demas informacién
detallada en esta declaracion de consentimiento y he sido informado (a) sobre el plan de
mejora que estan realizando los practicantes de Psicologia de la Institucion Universitaria
Politécnico Grancolombiano, denominada:

< Eveluaapn o) Hmdroee AL Rourpout
e Conohorio odomki()ﬂﬁ(w Lgde)l i . .

y autorizo mi participacion en esta, aportando los datos que sean necesarios para el estudio.
He sido informado (a) que este plan de mejora no representa ningiin riesgo para mi integridad
y ademas dicha informacion respetara su privacidad; se me han dado amplias oportunidades
de formular preguntas y que todas las preguntas que he formulado han sido respondidas o
explicadas en forma satisfactoria. Entiendo que las entrevistas, talleres, ejercicios. entre
otros, pueden ser grabados en video o en audio o registrados fotograficamente. Acepto que
se haga uso de citas textuales de forma anénima. Todos los espacios en blanco o frases por
completar han sido llenados y todos los puntos en los que no estoy de acuerdo han sido
marcados antes de firmar este consentimiento.

) |m\| "\l
) m»
NOMBRE: UU\ \\'@U h \VONO\U -
ce: " OVFH)\ 92
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Anexo D. Resultados Cuestionario de Maslach.

Tabla 5.

Caracteristicas Sociodemogrdaficas

Afirmaciones P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7

Me siento emocionalmente agotada por mi trabajo. 6 0 5 5 4
Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacia.

Cuando me levanto por la mafiana y me enfrento a otra jornada
de trabajo me siento fatigada.

Trabajar con pacientes todos los dias es una tension para mi.
Creo que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran
objetos impersonales.

Siento que trabajar todo el dia con los pacientes supone un gran
esfuerzo y me cansa.

Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis
pacientes.

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

Creo que estoy influyendo positivamente en la vida de otras
personas a través de mi trabajo.

Siento que me he vuelto mas insensible con la gente desde que
ejerzo como auxiliar de odontologia / Odontologo.

11 Pienso que este trabajo me estd endureciendo emocionalmente.
12 Me siento con mucha energia en mi trabajo.

13 Me siento frustrado(a) en mi trabajo.

14 Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.

15 Sier_1to gue no me preocupa realmente lo que les ocurra a mis
pacientes o compafieras de trabajo.

Trabajar directamente en contacto directo con pacientes me
produce estrés.

Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis
pacientes y compafieras de trabajo.

Me siento motivada después de trabajar en contacto con los
pacientes.

19 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.

20 Me siento acabada en mi trabajo, al limite de mis posibilidades.
21 En mi trabajo los problemas emocionales son tratados con
mucha calma y de manera adecuada.

Creo que mi jefe y compafieras me culpan de algunos de sus
problemas.
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Anexo E. Tablas de Resultados 5,6y 7
Tabla 6.
Participantes
Participantes
Cargo Participante
Auxiliar de Odontologia P2-P4-P5-P6-P7
Odontdlogos P1-P3
Nota. Elaboraci6on propia.
Tabla 7.
Valores de Referencia
Valores de Referencia Bajo Medio Alto
Cansancio emocional 0-18 19 — 26 27 — 54
Despersonalizacion 0-5 6-9 10 — 30
Realizaci6n personal 0-33 34 — 39 40 — 56
Nota. Elaboracién propia.
Tabla 8. Tabla de Aspectos evaluados y valoracion obtenida
Tabla de Aspectos evaluados y valoracién obtenida
Aspecto y Preguntas Evaluadas Valor Obtenido  Indicios de Burnout
Cansancio Emocional (1-2-3-6-8-13-14-16-20) 3 38 0 45362027 Maés de 26
Despersonalizacion (5-10-11-15-22) o0 6 0161517 9 Més de 9
Realizacion personal (4-7-9-12-17-18-19-21) 39 35 42 27 41 25 37 Menos de 34

Nota. Elaboracion propia.
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Anexo F. Diagrama de Flujo de Estrategias de Prevencion

Figura 4.

Diagrama de Flujo de Estrategias de Prevencion

O Acciones Trabajador

o i * —
| — ﬁ — }

et _ e ——

Ny e ) |

Nota. Adaptado de flujograma del protocolo de prevencién y atencion del sindrome de

f_

agotamiento laboral. Ministerio de Trabajo (2022, p. 44).



POLI

POLITECNICO
GRANCOLOMBIANO

ILUMNS

‘ MIEMBRO DE LA RED

SITARIA 56
Anexo G. Indicadores de Medicion de Efectividad
Tabla 9.
Indicadores de Medicién de Efectividad
Objetivo TII.’O i Método de calculo Responsable Periodicidad
Indicador
P.eter.m inar las Estructura Perfiles de cargo actualizados Gestién del Anual
especificaciones del cargo talento humano
Reforzar el procesos de Nimero de Trabajadores sanos que Gestion del
. Resultado cumplen con el perfil del cargo / Total de Anual
seleccion de personal . . talento humano
Trabajadores sanos del periodo
Estructura Programa de inducci6én y reinducciéon Gestion del Anual
documentados talento humano
Actividades Induccion y reinduccion, , .
. Ntimero de trabajadores sanos que i
de formaci6én constante . bt . . Gestion del
. s Proceso participan en las actividades de induccion Semestral
Prevencion . . talento humano
. . / Total de trabajadores sanos del periodo
Primaria
Ntimero de trabajadores sanos que
Actividades de bienestar Proceso participan en las actividades de bienestar Gestion del Semestral
laboral laboral / Total de trabajadores sanos del  talento humano
periodo
Promover estilos de vida 1\'h%mero de traba'J agdores Sanos que , Gestion del
Proceso participan en las actividades de inducciéon Semestral
saludable . . talento humano
/ Total de trabajadores sanos del periodo
Observacion de areas de Nur.nero temiohds pue.sto Ot Seguridad y salud .
. Proceso  realizados / Total de estudios puestos de . Trimestral
trabajo . . en el trabajo
trabajo requeridos
L Numero de trabajadores sospechosos
Actividades . - . i
Charlas de manejo del que participan en las charlas de manejo Gestion del .
de ) Proceso A . Trimestral
92 estrés de estrés / Total de trabajadores talento humano
Prevencion
Secundaria Sospechosos
Numero de trabajadores sospechosos
Brln.dar,aI')oyo Proceso  du€ r.ec1ben apoyo psicologico / Tot'al de Seguridady s'alud Trimestral
psicolégico trabajadores sospechosos que requieren en el trabajo
atencion especializada
Numero de trabajadores recuperados /  Seguridad y salud Trimestral
Total de trabajadores en tratamiento en el trabajo
Programa de Numero de trabajadores reincorporados
e o, Resultado . . .
Rehabilitaciéon al trabajo / Total de trabajadoresen  Seguridad y salud .
de . Trimestral
proceso de rehabilitacion durante el en el trabajo
periodo
Fomentar procesos de Nur.nero de casos con adaptaFlon de Seguridad y salud .
.. . . Proceso  trabajador con puesto de trabajo / Total . Trimestral
Actividades  adaptacion al trabajo . en el trabajo
de de casos en el periodo
.z Numero de “casos nuevos” durante el ~ Seguridad y salud .
Prevencion R . . Trimestral
.. periodo / Total de trabajadores en el trabajo
Terciaria . . .
Total de trabajadores diagnosticados con .
. . Seguridad y salud .
sindrome de desgaste ocupacional en el . Trimestral
. . . en el trabajo
Evaluar la eficacia del periodo / Total de trabajadores
Resultado __, , . .
programa Numero de dias perdidos por ausentismo
asociado al sindrome de agotamiento Seeuridad v salud
laboral en el periodo / Total de dias de & y Trimestral

trabajo
programados

en el trabajo

Nota. Tomada y adaptada del Protocolo de prevencion y atenciéon del sindrome de agotamiento

laboral. (Ministerio de Trabajo, 2022, pp. 56-58).
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