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RESUMEN
El presente estudio tuvo como objetivo determinar la relacién entre felicidad y sindrome de burnout en
profesionales de salud en un hospital nacional de Lima Metropolitana en tiempo de pandemia. Para ello, se
tuvo una muestra de 102 profesionales de la salud de un Hospital Nacional ubicado en Lima Metropolitana.
Asimismo, la investigacion de desarroll6 bajo un tipo de investigacién basica, con disefio no experimental, de
corte transversal y tipo correlacional. Como instrumentos se utilizé la Escala de Felicidad de Lima (EFL) y el
Inventario de burnout de Maslach (MBI). De acuerdo con los resultadoss-se identificé que existe una relacién
entre felicidad y realizacion personal (1, = .277%%; p<.05), realizacién personal en mujeres (rs = .293%%; p<.05),
cansancio emocional en casados (r;= -.316; p<.05) y realizacién personal en enfermeros (r; = .367**; p<.05).
También, los niveles con mayor predominancia de felicidad fueron el nivel medio y bajo con un 25.49% cada
uno. Finalmente, en relacién al sindrome de burnout, se evidencié un nivel bajo (48.04%) en la dimensién de
cansancio emocional, un nivel bajo (50.98%) en la dimensién de despersonalizacion y un nivel alto (58.82%)
en la dimension de realizacién personal. En conclusion, existe una relacién entre la felicidad y el sindrome de
burnout.
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Happiness and Burnout Syndrome in health professionals of a National Hospital of Metropolitan Lima in
times of pandenic

ABSTRACT

The objective of this study was to determine the relationship between happiness and burnout syndrome in
health professionals in a national hospital in Metropolitan Lima during a pandemic. For this purpose, a sample
of 102 health professionals from a National Hospital located in Metropolitan Lima was used. Likewise, the
research was developed under a basic research type, with a non-experimental, cross-sectional and correlational
design. The Lima Happiness Scale (EFL) and the Maslach Burnout Inventory (MBI) were used as instruments.
According to the results, it was identified that there is a relationship between happiness and personal fulfillment
(rs = .277%%; p<.05), personal fulfillment in women (rs = .293**; p<.05), emotional exhaustion in married
people (rs= -.316; p<.05) and personal fulfillment in nurses (rs = .367*%; p<.05). Also, the levels with the
highest predominance of happiness were the medium and low levels with 25.49% each. Finally, in relation to
burnout syndrome, a low level (48.04%) was evidenced in the emotional exhaustion dimension, a low level
(50.98%) in the depersonalization dimension and a high level (58.82%) in the self-fulfillment dimension. In
conclusion, there is a relationship between happiness and burnout syndrome.

Keywords: happiness, burnout syndrome, epidemic
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INTRODUCCION

La teorfa de la Motivacion de Herzberg (1954), establece que un ambiente laboral motivador
previene la insatisfacciéon en el trabajo y la felicidad parece requerir consigo algo de
crecimiento psicolégico, asumiendo que a mayor felicidad menor sindrome de burnout.

De acuerdo con la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU, 2020), la felicidad es el
punto maximo que todo individuo desea alcanzar, para lograr sentirse reconocido como tal;
sin embargo, dicha felicidad se podria ver afectada por factores externos como la pandemia
por Covid-19, que ha repercutido en todos los paises de manera catastrofica. Antes de que
iniciara la pandemia la ONU (2020), realiz6 el informe mundial sobre la felicidad a 156 paises
dejando a Costa Rica N°13 como el pais en donde se manifiesta mayor felicidad, a Venezuela
en el puesto N°108 y al Pert en el puesto N°125.

Asimismo, para el Colegio de Psicélogos del Pera (CPP, 2020), la Covid-19 es una de las mas
lamentables enfermedades que se ha extendiendo en todo el mundo, ocasionando muertes y
problemas mentales; donde el sector salud es uno de los grupos mas afectados, y que, se
encuentra bajo el riesgo de contraerlo, lo que genera en ellos agotamiento fisico y emocional.
En sintesis, un contexto laboral promovedor de felicidad impacta a nivel laboral y personal
del colaborador; sin embargo, para lograr ello se deben contemplar ciertos elementos tanto
externos como internos que influyen en el cumplimiento del objetivo positivo, el cual, por
efecto domind, promovera el desarrollo integral de un colaborador motivado, productivo y
con perspectiva hacia el futuro dentro de la organizacion a la que pertenece.

A nivel internacional, Delgado et al. (2020), tuvieron como objetivo identificar el nivel de
bienestar psicolégico en México. El tipo de estudio fue descriptivo de corte transversal.
Asimismo, la muestra estuvo conformada por 157 residentes de primer y cuarto afo de
diversas especialidades. El instrumento utilizado fue la Escala de Bienestar Psicologico de
Ryff (SPWB). Los resultados que obtuvieron mostraron que los internos presentaban un
35.1% de niveles bajos, 33.7% niveles medios de bienestar psicolégico. En conclusioén, mas
de la mitad de la muestra de residentes obtuvieron niveles medios y bajos de bienestar
psicologico.

Asimismo, Macfa et al. (2019), tuvieron como objetivo valorar los factores y niveles que
podrian asociarse al sindrome de burnout en Espana. El tipo de estudio fue descriptivo con
analisis univariante y multivariante. La muestra estuvo conformada por 934 especialistas de
medicina interna. El instrumento que se empled fue Maslach Burnout Inventory (MBI). Los
resultados que obtuvieron mostraron que los internos presentaron un alto nivel en las
dimensiones de cansancio emocional (55.0%) y despersonalizacion (61.7%) y un nivel bajo
en la dimensién de realizacion personal (58,6%).

Del mismo modo, Veliz et al. (2018), tuvieron como objetivo determinar el nivel de bienestar
psicologico y burnout de profesionales del area de salud, Chile. El tipo de investigacion es
correlacional de disefio no experimental con enfoque cuantitativa. LLa muestra estuvo
establecida por 121 profesionales de la salud. Asimismo, utilizaron el Inventario de Burnout
de Maslach (MBI) y la Escala de Bienestar Psicologico (Rytf). Los resultados evidenciaron
que el 21.0% presenta un nivel bajo de bienestar y que el 25.5% presenta sintomas de
burnout. En conclusion, si existe relacion positiva entre el nivel de realizaciéon personal y el
bienestar psicolégico.

A nivel nacional, Holguin y Contreras (2020), analizaron la satisfaccion laboral del personal
en 76 trabajadores del Servicio de Nefrologfa de un hospital del distrito de Villa Maria en el
departamento de Lima, encontrando que el 28.0% de los trabajadores tuvo un nivel alto de
satisfaccion. Asimismo, los participantes que iniciaron sus labores desde la fundacion del
hospital (tiempo de servicio < 3 aflos) tuvieron mayor satisfaccion laboral que el personal de
salud con tiempo de servicio entre 4 y 6 afios. Por otro lado, el 86.7 % de los trabajadores
con menos de 3 afnos de servicio mostraron un mayor grado de satisfaccion media-alta,
comparado con el 68.0% obtenido en el grupo que laboraba entre 4 a 6 afos.

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
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También, Blas (2018) desarrollé una investigacion que tuvo como objetivo determinar la
presencia del sindrome de burnout en los profesionales de la salud del hospital Luis Negreiros
Vega en la region Callao. El tipo de estudio es descriptivo y transversal. La muestra estuvo
conformada por 80 profesionales de la salud que laboran en unidades criticas de emergencia.
Para ello se utilizo el Inventario de Burnout de Maslach (MBI). Los resultados evidenciaron
que los profesionales de la salud presentan un alto agotamiento emocional 41.3%, un 23.8%
despersonalizacion alta y el 36.2% una baja realizacion personal. En conclusion, se evidencio
el sindrome de burnout en los profesionales de la salud en el contexto laboral.

Ademas, Guerra (2018), desarrolld un estudio con el objetivo de determinar el nivel de
felicidad laboral de los profesionales de la salud entre médicos y enfermeras del hospital
Hermilio Valdizan en el distrito de Santa Anita en el departamento de Lima. El tipo de
estudio es descriptivo comparativo de disefo transversal. La muestra estuvo conformada por
120 profesionales de la salud. Utiliz6 el cuestionario para cuantificar la felicidad laboral,
adaptado por Salas (2014). Los resultados demostraron que 65.0% de los médicos presentan
felicidad moderada y el 57.5 % de enfermeras presenta felicidad.

Asimismo, Laura y Lopez (2018), realizaron un estudio descriptivo de corte transversal
correlacional, teniendo como objetivo determinar la relacién entre el nivel de felicidad con
la satisfaccion laboral en los profesionales asistenciales de enfermerfa en el departamento de
Arequipa. La muestra estuvo integrada por 172 profesionales de la salud. Usaron la Escala
de Felicidad de Lima (EFL) y el Cuestionario de Satisfaccion Laboral Font-Roja. Los
resultados establecieron que el 33.1% de los profesionales de la salud (enfermeria)
manifestaron un nivel muy alto de felicidad y una satisfacciéon laboral de 70.9%. En
conclusion, existe relacion significativa entre la felicidad y la satisfaccion laboral.

Del mismo modo, Duche y Rivera (2018), realizaron un estudio transversal-correlacional de
disefio no experimental con el objetivo de analizar la relaciéon entre la satisfaccion laboral y
la felicidad, con una muestra de 83 trabajadoras del Hospital Nacional Alberto Seguin
Escobedo (EsSalud) en el departamento de Arequipa. Se utilizaron los instrumentos de la
Escala de Satisfaccion Laboral SL-SPC de Palma y la Escala de felicidad de Alarcon. Los
resultados arrojaron que, el 25.0% demuestra mayor disconformidad y en felicidad presentan
mayor disconformidad 35.0%. En conclusion, se observé que la relacion entre el desarrollo
profesional aumenta la felicidad en el entorno laboral.

Finalmente, Gémez (2017), realiz una investigacion con el objetivo de identificar el nivel de
sindrome de burnout en profesionales del sector salud del Hospital del distrito de San Juan
de Lurigancho en el departamento de Lima. El tipo de estudio es descriptivo de tipo
transversal. La muestra estuvo conformada por 60 profesionales de la salud del Minsa. Se
utilizé el Cuestionario de Maslach Burnout Inventory (MBI) y el Cuestionario Socio
demografico. Los resultados evidenciaron que existe un 55.0% de la poblacién que evidencia
un nivel medio del sindrome de burnout, presentando un 45.0% de agotamiento emocional,
06.7% en despersonalizacién y un nivel bajo de realizaciéon personal. En conclusion, los
profesionales de la salud entre médicos y enfermeros, presentaron un nivel medio de
sindrome de burnout.

Al respecto Nunura (2016), sefiala que el estrés laboral afecta al desempefio profesional y
aumenta los factores estresores desencadenantes para el sindrome de burnout, es por ello
que se plantea la pregunta jExiste relacion entre felicidad y sindrome de burnout en profesionales de
salud en un hospital nacional de 1ima Metropolitana en tiempo de pandemia?

Para ello, se desarroll6 la presente investigacion con el objetivo determinar la relacion entre
telicidad y sindrome de burnout en profesionales de salud en un hospital nacional de Lima
Metropolitana en tiempo de pandemia.

Desde una perspectiva teérica, Bojanowska y Zalewska (2016), quienes investigaron diversos
conceptos sobre la felicidad, estableciendo que la felicidad es menor si se asocia a objetos
materiales y aumenta si se enfoca en las relaciones interpersonales; también, afiaden que la
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felicidad dentro del contexto laboral desencadena el afecto positivo de un individuo en su
desarrollo personal.

Por otro lado, Para Flores, Munoz y Medrano (2018), refieren que la felicidad es una de las
emociones mas buscadas para la realizacion personal de la gran mayoria de las personas. A
partir de ello, se identificé que existen dos paradigmas que involucran el conocimiento de la
felicidad; en primer lugar, el paradigma heddnico, que propone que felicidad de la persona
depende de sus experiencias vividas placenteras, y en segundo lugar, el paradigma
eudaimonico, el cual plantea que no solo se puede obtener la felicidad a través de experiencias
placenteras sino también por medio del potencial humano.

Del mismo modo, de acuerdo con Székely (1963), define que la felicidad es el placer y la
alegria que presentan como base de la percepcion obtenida, siendo la actitud moral uno de
los componentes indispensables para alcanzar la felicidad dentro del contexto social.

En la misma linea, Sopena (1995) divide a la felicidad de manera objetiva, como el bienestar
humano que nos da felicidad y de manera subjetiva; es decir, a la adquisicién de bienes
materiales para alcanzar la satisfaccion personal, también comenta que el ser humano
dificilmente lograra alcanzar la felicidad total, debido a sus grandes expectativas consideradas
como parte de su felicidad, denotando un deseo innato de felicidad que ninguno de los bienes
materiales pueden saciar el deseo humano considerandolo como parte de su felicidad.

De igual manera, Wilson (1967, citado por Garcia 2002), refiere que toda persona que alcanza
la felicidad suele demostrarse como un individuo mas saludable, extrovertido, optimista, con
una autoestima elevada, sus preocupaciones suelen ser minimas, su inteligencia demuestra un
amplio alcance y laboralmente presenta una buena remuneracién, moral alta y con
aspiraciones personales.

Finalmente, desde la perspectiva de Frisch (2000), la felicidad es la capacidad del ser humano
por reconocer que metas, deseos o necesidad le generan una satisfaccion vital; para mantener
una vida llena de gratitud y armonia.

A nivel tedrico, Seligman (2002) plantea en su libro " La auténtica felicidad”, la Teoria de la
Felicidad, la cual establece que la felicidad puede ser momentanea, donde implica un tiempo
breve y se relaciona con la alegtia y otras emociones, pueden verse influenciadas por diversos
medios; o duradera, que se representa como una emocion fija positiva con un componente
genético, circunstancias y acciones netamente propias del individuo (Ver Figura 1).

Figura 1
Onganizador grdfico de la felicidad duradera
Rango fijo
(genética)
Felicidad duradera
Circunstancias de la Voluntad
vida (entorno vital) (comportamiento)

En contraste, Seligman (2011), reformula su teorfa considerando dentro de la psicologia
positiva al bienestar psicologico en lugar de la felicidad, y desplazando a la satisfaccion de la
vida y enfocandose en el crecimiento personal del individuo.

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
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Figura 2
Onganizador grdfico de la teoria del bienestar y sus definiciones
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Fred Luthans & Church (2002), en su explicacién sobre el Comportamiento Organizativo
Positivo en el trabajo establece que existen factores internos y externos que promueven la
felicidad, tales como: mantener buena salud fisica y mental, establecer relaciones
interpersonales, instaurar metas de vida y mantener un enfoque filoséfico o creencia religiosa
que brinde de soporte en la vida cotidiana.

Por otro lado, Mauri (19806), plantea que existen divisiones de la felicidad; es decir, una
subcategorizacion de esta, reflejada de la siguiente manera; en primer lugar, la felicidad
exterior, la cual se adquiere por medio de las experiencias reconfortantes. En segundo lugar,
la felicidad interior, el cual es un estado de felicidad intrapersonal que es independiente de
estimulos externos. En tercer lugar, la felicidad perfecta, la cual se refiere a la felicidad
completa en todos los aspectos. En cuarto lugar, la felicidad imperfecta, el cual es un estado
de felicidad que implica metas o deseos que no se encuentran realizados y no causan
satisfaccion. En quinto lugar, la felicidad objetiva, la cual se refiere a la razén principal de la
felicidad (placer, econémica, etc.). Finalmente, la felicidad subjetiva, la cual hace referencia a
la felicidad causada por la adquisicién de un producto u objeto que satisface la necesidad.
En la misma linea, Alarcon (2006), plantea que la felicidad se encuentra constituida por cuatro
dimensiones:

A. Sentido positivo de la vida: Expresa actitudes y experiencias positivas de la vida. La
felicidad se compone de pensamientos y sentimientos positivos hacia uno mismo y
hacia la vida, encontrar el objetivo de su existencia.

B. Satisfaccién con la vida: Implica estar cerca de alcanzar la meta u objetivo que la
persona se plantea, es decir que la felicidad es el bien supremo al cual las personas
aspiran alcanzar eudemonista.

C. Realizaciéon personal: Es el estado temporal que implica la autosuficiencia en la
persona, denotando satisfacciéon consigo misma y las metas que considera una
armonia emocional.

D. Alegria de vivir: Implica toda experiencia positiva, en estado de carencia o
abundancia.

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
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Desde una vision de enfoques, existe diversas perspectivas psicologicas que desarrollan la
variable de felicidad: tal y como lo desarrolla la perspectiva psicoanalitica, donde Alarcén
(2017), refiere que existen coincidencias dentro del psicoanalisis y la psicologia positiva
debido a que ambas ciencias se enfocan en el aspecto intrinseco del individuo; en el caso del
psicoanalisis estudia el inconsciente y las experiencias negativas de la conducta humana, y en
la psicologia positiva se enfoca en el estudio del consciente y los aspectos positivos de la
persona. Asimismo, Freud (1982), argumenta que el hombre y la sociedad no son felices al
coexistir entre ambas, porque para alcanzar la felicidad plena es indispensable la satisfaccion
del instinto sexual, sin embargo, debido a represion de la libido originada por la regla dentro
del contexto social, impidiendo la satisfaccion por lo cual no somos felices en totalidad.

Por otro lado, el enfoque humanista, define a la psicologia humanista como una ciencia
fenomenoldgica y de las experiencias del ser humano (existencialismo), que busca generar un
punto de vista diferente a comparacion de los otros enfoques que se centran en el malestar
de la persona. Mientras que en este enfoque busca focalizar la realizacion natural del ser
humano que implica una jerarquia (Alarcon, 2017).

Finalmente, la felicidad, especificamente en el contexto laboral, implica el bienestar propio
dentro de su puesto laboral, su crecimiento profesional, una salud favorable que apoye a
rendir frutos dentro de su centro laboral (Fernandez, 2015).

El Sindrome de burnout se presenta en trabajadores como una gran carga laboral que
desencadena un estrés de tipo crénico que se adquiere unicamente en el espacio laboral,
denotando repercusiones negativas a nivel personal e interpersonal; este sindrome suele ser
muy comun en profesionales que trabajan con el area de salud o docencia (Martinez, 2010).
Asimismo, Mansilla (2012), refiere que el sindrome de burnout se origina en personas con
un desgaste profesional que puede ser observable por su entorno laboral a través de
desenvolvimiento en su entorno laboral, su productividad y actitud para con el trabajo.

A partir de ello, Freudenberger (1983), describi6 a burnout como un sindrome, que incluye
variables como el desempeno laboral, la personalidad, el desempefio laboral y las relaciones
sociales. Ademas, plante6 que dicho sindrome causaria una repercusion a nivel de empresa
como unitario del trabajador. En esta misma linea Carlin & Garcés (2014), consideran al
sindrome de burnout como una sensaciéon de frustraciéon y agotamiento que se debe a la
exigencia y sobrecarga laboral.

También, Panesso y Ortegon (2012), definen al sindrome de burnout como una respuesta
ante el estrés laboral créonico que produce actitudes y sentimientos petjudiciales para la
persona que afecta directamente en su centro laboral.

Por dltimo, Maslach et al. (1997), definen al sindrome de burnout como una circunstancia en
la que una persona que atiende a otra de manera externa implicando atender sus necesidades
y un apoyo satisfactorio, genera en el trabajar un agotamiento emocional, angustia o asperezas
provocando un desarrollo laboral inadecuado y generando conducta de evitaciéon por parte
del profesional.

A nivel teérico, Maslach y Jackson (1978), plantearon un modelo tedrico sobre el sindrome
de burnout, el cual plantea que un individuo manifiesta al sindrome de burnout como un
agotamiento emocional que surge a raiz de un cuadro de estrés, que ocasiona dificultades a
nivel laboral frente a su centro de trabajo, compafieros y servidores, produciendo sensaciones
negativas en su autoconcepto, sus habilidades como profesional y una desmotivaciéon que
repercute en su desempefio laboral.

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
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Figura 3

Dimensiones del sindrome de burnont y sus caracteristicas
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Por otro lado, de acuerdo con Gil-Monte y Peird (1999), refieren que el trabajador
profesional suele discernir sus condiciones laborales en base al nivel de desempefio en su
area de trabajo, pues estas condiciones influyen en la calidad y cordialidad hacia la atenciéon
al cliente.

Figura 4
Modelo del Sindrome de Burnont
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De acuerdo con Carlin & De los Fayos (2010), uno de los modelos mas importantes es el
propuesto por Harrison (1983), quien refiere que la percepcion de la eficacia y competencia
son influencias directas para el desarrollo de dicho sindrome, manifiesta que al inicio los
profesionales que trabajan prestando servicios, se encuentran altamente motivados en
brindar apoyo; sin embargo, se encontraran con un buen soporte laboral como también con
obstaculos que impidan su desarrollo adecuado de funciones, si se mantiene los sentimientos
de eficacia se puede considerar como un factor de riesgo para desarrollar el sindrome de
burnout, debido a ello el profesional puede no alcanzar sus objetivos o metas afectando
significativamente en su confianza y expectativas profesionales.

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
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Figura 5
Modelo de competencia social de Harrison
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Existen diversas causas que implica de manera personal el sindrome de burnout. Para Aris
(2005), establece causas individuales, tales como los rasgos de personalidad, experiencias y
expectativas, con rasgos de altruismo alto pueden ser proclives para el desarrollo del burnout;
incluyendo también, a los trabajadores con expectativas altas. Asimismo, si el colaborador
relaciona el trabajo con el idealismo y perseverancia tienen una alta probabilidad de
desarrollar el burnout (Gil-Monte y Peir6, 1997; Soto y Valdivia, 2012).

Por otro lado, Gil-Monte (2002), refiere que el ambiente laboral influye causa laboral, en el
desarrollo del estrés cronico (burnout) sino presenta un 6éptimo clima laboral, planteando
dos causas resaltantes la baja implicancia y la sobrecarga laboral.

Con respecto a la sintomatologfa del sindrome de burnout, Carlin (2014), plantea que cada
trabajador reacciona de manera diversa respecto a su sintomatologia, es decir que no todas
las personas con una sobrecarga laborar padecen de los mismos sintomas. Y estos pueden
ser desencadenados por estresores agudos en el ambito laboral.

Figura 6
Esquema de sintomas del sindrome de burnont

Depresioén,  indefension,  irritacién, — apatia,
desilusién, pesimismo, hostilidad, falta de
tolerancia, acusaciones a los clientes/pacientes,
supresion de sentimiento

Emocionales

Pérdida de significado de valores, desaparicion de
expectativas,  modificacién de  autoconcepto,
autoestima baja, desotientacién cognitiva, pérdida de
la creatividad, distraccion

Cognitivos

Sintomas del
Sindrome de
Burnout

Evitacién de responsabilidades, absentismo laboral,
Conductuales desvalorizacion, conductas inadaptadas,
desorganizacion, aumento del uso de drogas

Sociales Sentimientos de fracaso, malestar familiar, formacién de
grupos criticos y evitacion profesional
Dificultades psicosomaticas, pérdida de apetito,
Psicosomaticos alteracion de peso corporal, disfunsiones sexuales,

fatigra croénica, enfermedades cardiovasculares vy
enfermedades fisicas

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
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Por otro lado, Guillen (2000), establece el sindrome de burnout genera consecuencias, que
no solo repercuten en el contexto laboral, sino que también logra afectar a la salud fisica y
mental de la personal fuera de su trabajo.

Figura 7
Esquema de consecuencias por el sindrome de burnont
Fisicos .o
cosy Interpersonales Actitudinales Conductuales
emocionales
*Problemas de *Deterioro famiiar * Actitudes *Conductas
salud fisica y social negativas inadecuadas en la
eProblemas eDeterioro (organizacion, organizacion
psiquicos interpersonales hacia uno mismo y * Agresion,
«Problemas a los demas) inhibicién,
emocionales *Insatisfaccion cambios de
laboral humort, etc.
*Bajo nivel de * Absentismo
compromiso laboral
*Bajo rendimiento
METODO

Tipo de Investigacion

La investigacion es de tipo basica, debido a que permitira ampliar el conocimiento que existe
sobre las variables, asi como la relaciéon entre ellas, contribuyendo con informacion
actualizada que podra ser utilizada como antecedente para futuras investigaciones. (Ander-
Egg, 2011).

Disefo de Investigacion

De tipo no experimental, debido a que las variables no seran manipuladas, sino por el
contrario, sélo se procederan a ser descritas en la poblacién de estudio. Ademas, es de corte
transversal, debido a que se recogeran los datos en un solo momento y correlacional, ya que
analizara la relacion entre ambas variables de estudio (Hernandez y Mendoza, 2018).

Muestra

La muestra estuvo conformada por 102 profesionales de la entre médicos, enfermeros,
laboratoristas, tecnélogos y auxiliares de la salud de un Hospital Nacional ubicado en Lima
Metropolitana.

Instrumentos

Variable 1: Felicidad

Escala de Felicidad de Lima (EFL) (Reynaldo Alarcén Napuri, 2006; Adaptacion de
Vidal, 2016)

Tiene como objetivo conocer la estructura interna del constructo felicidad a través de sus
componentes principales, en poblacion a partir de 18 afios en adelante, aplicable de manera
individual y grupal. Esta compuesta por 27 items de tipo Likert con cuatro dimensiones:
Sentido positivo de la vida (206, 20, 18, 23, 22, 02, 19, 17, 11, 07, 14), Satisfaccién con la vida
4, 3,5, 1, 6, 10), Realizacion personal (24, 21, 27, 25, 09, 08) y Alegria de vivir (12, 15, 16,
13). Cuenta con 5 alternativas de respuesta: Totalmente de acuerdo, De acuerdo, Ni Acuerdo
ni desacuerdo, Desacuerdo y Totalmente en desacuerdo. Presenta niveles Bajo (69 — 100),
Moderado (103 —116) y Alto (118 — 135).

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
DOI:10.18050/ psiquemag.v12i1.2488
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De acuerdo con la confiabilidad, el autor sefiala que la escala presenta un Alfa de Cronbach
de «=.916 indicando una elevada consistencia interna y en el analisis de item-test presenta
una correlacién altamente significativa con un p<.001. Asimismo, para la validez, el autor
refiere que la escala presenta una validez convergente que se evaluo a través de la correlacion
entre los puntajes de felicidad y las dimensiones del IPE (extraversion, neuroticismo, afectos
positivos y negativos). La segunda forma fue por analisis factorial, identificando cuatro
componentes el primero de 31.8% de varianza y la rotacién ortogonal (Varimax).

La Escala de Felicidad de Lima ha sido revisada en diversos contextos, sin embargo, para el
presente estudio se tomara en cuenta la adaptacion al contexto laboral por Vidal (2016) quien,
en una muestra de 440 trabajadores, de ambos sexos, comprendidos entre los 18 y 65 afios,
de una empresa de Lima Metropolitana encontré una validez {tem-test sobre los .80 y una
confiabilidad Alfa de Cronbach general de o=.875, agrupando los items en cuatro
dimensiones, con similitud a la escala original. Adicionalmente, solo reportd baremos segun
dimensiones, ya que no encontré diferencias significativas con relacion al género y la edad.

Variable 2: Sindrome de Burnout

Inventario de burnout de Maslach (MBI) (Cristina Maslach y Jackson, 1981,
Adaptacion peruana Llaja, Sarria y Garcia, 2007)

Presenta como finalidad evaluar las tres dimensiones basicas del Sindrome de Burnout, en
adultos que poseen al menos una formacién escolar basica, aplicable en modalidad individual
y colectiva. Se compone de 22 {tems de tipo Likert con cuatro dimensiones: Cansancio
emocional (01, 02, 03, 06, 08, 13, 14, 16,20), despersonalizacion (05, 10, 11, 15, 22),
Realizacion personal (04, 07, 09, 12,17, 18, 19,21) y Alegria de vivir (12, 13 15,16). Se puede
usar de forma individual y grupal. Con 6 alternativas de respuestas, Nunca-Pocas veces al
afio-Una vez al mes-Algunas veces al mes-Una vez a la semana-Pocas veces a la semana-
Diariamente. Se califica segin la puntuacién que se obtiene de cada dimensién, Cansancio
emocional (Bajo <=18, Medio 19-26, Alto >=27), Despersonalizacion (Bajo<= 5, Medio 6-
9, Alto >=10) y Realizaciéon personal (Bajo< =33, Medio 34-39, Alto>=40).

De acuerdo con la confiabilidad, el autor sefiala que el inventario presenta una confiabilidad
por consistencia interna mediante el método de alfa de Cronbach, todos los items
presentaron «=.80 y en las dimensiones obtuvo los siguientes valores: Agotamiento
emocional «a=.90, Despersonalizacién a=.79 y Realizacién personal a=.71. Asimismo, para
la validez, el autor refiere que existe validez concurrente entre las escalas conductuales y el
MBI, teniendo un 25% de varianza con los otros instrumentos Tedium Measure (TM), el
Staff Burnout Scale (SBS-HP) y el Meier Burnout Assessment (MBA).

Para el presente estudio se utilizaran las normas desarrolladas en Pert, en una muestra de
313 profesionales Intensivistas de un Hospital de Lima (Llaja et al. 2007), quienes reportaron
validez y confiabilidad. Asimismo, analizaron la validez de contenido a través de V de Aiken,
mediante el criterio de 9 jueces; donde se obtuvieron valores entre un minimo de .97 a un
maximo de 1.00. A partir de ello, se identificd que los valores alcanzados demuestran buenas
evidencias basadas en el contenido oscilando con niveles buenos y perfectos.

Por otro lado, la confiabilidad del instrumento se realizé utilizando el coeficiente Alfa de
Cronbach en el que se obtuvo «=.80. La dimensién Agotamiento Emocional obtuvo a=.80,
la dimension Despersonalizacion «=.56 y la dimension Realizacion Profesional a=.72. Esta
encuesta esta dividida de la siguiente manera 9 items para Agotamiento Emocional; 5 {tems
para medir la Despersonalizacion y 8 {tems para medir el grado de Realizacion Personal. Las
sub escalas de Agotamiento Emocional y Despersonalizacion las altas puntuaciones indican
alta probabilidad de burnout, en la sub escala de realizaciéon personal bajas puntuaciones
indican alta probabilidad de desarrollar burnout. Llaja (2007), también afirma que deben

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
DOI:10.18050/ psiquemag.v12i1.2488



PsiqgueMag | 11 |

separarse las valoraciones de cada sub escala y no mezclatlas en una sola puntuacién ya que
la medida no es la misma en las. En cuanto a la calificacion, la presentaciéon de un sintoma
significa Riesgo, dos sintomas significan Tendencia de adquirir el sindrome y tres sintomas
diagnostican el sindrome.

Procedimiento

Previo al procesamiento de los datos se realizé la recoleccion de datos a través de un
formulario virtual el cual fue de libre participacion a través de un consentimiento informado
virtual que demuestra la puesta en practica de los principios bioéticos de investigacion en
ciencias sociales, resguardando la intimidad, la confidencialidad de los datos personales de
los profesionales, protegiendo la integridad de cada uno de los encuestados a los cuales se les
informo sobre el objetivo de la investigacion y los resultados de dicho estudio.

Anilisis de datos

Para el analisis descriptivo de las variables en funcién de los indicadores sociodemograficos
se emple6 el analisis de frecuencias y porcentajes; para correlacionar datos de indole
cuantitativa y comprobar el nivel de significancia se realizé la prueba de normalidad
Kolmogorov-Smirnov, de acuerdo a los resultados se eligié el estadistico no paramétrico.
Finalmente se estimaron los tamafios del efecto para cada una de las correlaciones.
Finalmente, los programas estadisticos a utilizar segin los requerimientos fueron Microsoft
Excel 2016 y SPSS-25.

RESULTADOS
Tabla 1
Relacion entre las variables Felicidad y Sindrome de Burnont
n=102 Cansancio emocional Despersonalizaciéon Realizacién personal
1 -.092 -.088 277F*
Felicidad  p 358 381 .005
TE 008 .007 076

Nota: n=muestra, 7, =Rho de Spearman, p=probabilidad de significancia, TE=tamafio del efecto.

En la tabla 1, se evidencia que existe correlacién positiva y altamente significativa entre
felicidad y realizacion personal (r, = .277**; p<.05). Asimismo, el tamafio del efecto es de
.076, lo que indica que es pequeno por encontrarse entre los valores .01 a .09 (Cohen, 1988).
Por otro lado, se identificé que no existe correlacion entre felicidad con cansancio
emocional (7. = -.092; p>.05) y despersonalizacion (.= -.088; p>.05).

Tabla 2
Relacién entre las variables Felicidad y Sindrome de Burnont segrin el sexo
n=102 Sexo Cansa.lncm Despersonalizacion Realizacion
emocional personal
1 -.068 -.097 203%*
Femenino p .552 399 .009
o TE 004 .009 .085
Felicidad r 163 122 233
Masculino ~ » 447 569 273
TE 026 014 054

Nota: n=muestra, = Rho de Spearman, p=probabilidad de significancia, TE=tamafio del efecto.

En la tabla 3, se evidencia que no existe relaciéon significativa entre las variables,

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
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especificamente para el sexo masculino (p>.05). Sin embargo, se aprecia que si existe
relacion positiva y significativa entre felicidad y la dimension realizaciéon personal en la
poblacion femenina (r; = .293**; p<.05). Por otro lado, el tamafo del efecto es de .085, lo
que indica que es pequefio por encontrarse entre los valores .01 a .09 (Cohen, 1988).

Tabla 4
Relacion entre las variables Felicidad y Sindrome de Burnout segiin estado civil
=102 Estado civil g;r(‘)scﬁgfl;‘; Despersonalizacién R;Zf:jr‘l’;‘lm
7 .099 077 199
Soltero » 500 598 171
TE .009 .005 .039
i -316* -279 299
Felicidad Casado » .039 .070 .051
TE .099 077 .089
7 -.529 -.079 420
Conviviente 5 116 .828 227
TE 279 .006 176

Nota: n=muestra, » = Rho de Spearman, p=probabilidad de significancia, TE=tamafio del efecto.

En la tabla 4, se evidencia que no existe relacién significativa entre las variables, segun el
estado civil, especificamente en la poblacion soltera y la condicion de conviviente (p>.05).
Por otro lado, se identifica que si existe relacion negativa entre felicidad y la dimension
cansancio emocional en las personas casadas (n= -.316; p<.05). Por ultimo, el tamafo del
efecto es de .039, lo que indica que es pequenio (Cohen, 1988).

Tabla 5
Relacién entre las variables Felicidad y Sindrome de Burnout segiin profesion
n=102 Profesion Cansa.tncm Despersonalizacion Realizacion
emocional personal
i 206 -175 327
Médico P 412 487 185
TE 042 030 106
i 017 118 367**
Enfermero 906 399 007
TE .000 013 134
i -179 -.090 429
Felicidad Laboratorista  p 702 .848 337
TE 032 .008 184
i -.489 .000 -219
Tecnodlogo p 181 1.000 571
TE 239 .000 047
o i -.403 -.300 -.093
Auxiliares de
salud P 137 277 741
TE 162 090 008

Nota: n=muestra, .= Rho de Spearman, p=probabilidad de significancia, TE=tamafio del efecto.

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
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En la tabla 5, se evidencia que existe relacioén positiva y muy significativa entre felicidad y la
dimension realizacion personal en los enfermeros (= .367**; p<.05); sin embargo, las
profesiones de médico, laboratorista, tecnélogo y auxiliares de salud no presentan relacion
con las variables mencionadas. Por otro lado, se delimité que el tamafio del efecto es de
.134, lo que indica que es mediano por encontrarse entre los valores .10 a .24 (Cohen, 1988).

Tabla 6
Relacion entre las dimensiones Felicidad y las dimensiones del Sindrome de Burnont
n=102 Cansgncm Despersonalizacion Realizacion
emocional personal
Sentid . i -.060 -.064 217
entido positivo
de 1a vida p 551 522 .029
TE .003 004 047
Satisfaceid i -.098 -.069 ,265"
et g 325 489 007
a vida
TE .009 004 .070
Realizacic i -.087 -.105 ,255"
catizacion P 382 293 010
personal
TE 007 011 065
i -.030 -.051 165
Alegtia de vivir p 763 .609 .097
TE .000 .002 027

Nota: n=muestra, rs= Rho de Spearman, p=probabilidad de significancia, TE=tamafo del efecto.

En la tabla 6, se evidencia que existe relacion positiva y significativa entre la dimension
sentido positivo de la vida y la dimension realizacion personal (n=.217; p<.05). Asimismo,
existe relaciéon positiva y muy significativa entre la dimension satisfaccion con la vida y la
dimensién realizacién personal (r=.265; p<.05). Por dltimo, existe relacién positiva y
significativa entre la dimension realizacion personal de felicidad y la dimension realizacion
personal del sindrome de burnout (= 255; p<.05). Por otro lado, se delimit6 que el tamafio
del efecto oscila entre .047 a .070, lo que indica que es pequefio por encontrarse entre los
valores .01 a .09 (Cohen, 1988).

Tabla 7
Niveles de la dimension Sentido positivo de la vida
Nivel s %
Bajo 24 23.53
Promedio 52 50.98
Alto 26 25.49
Total 102 100.00

Nota: f: frecuencia; %o: porcentaje.

En la tabla 7, se presenta los niveles de la dimensioén sentido positivo de la vida, donde el
nivel predominante es el Promedio con 50.98% (52), seguido de un 25.49% (26) ubicandose
en un nivel Alto y por ultimo con un 23.53% (24) obtuvo un nivel Bajo.

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
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Tabla 8
Niveles de la dimension Satisfaccion con la vida
Nivel f %
Bajo 22 21.57
Promedio 55 53.92
Alto 25 24.51
Total 102 100.00

Nota: f: frecuencia; %o: porcentaje.

En la tabla 8, se presenta los niveles de la dimension satisfaccion con la vida, donde el nivel
predominante es el Promedio con 53.92% (55), seguido de un 24.51% (25) ubicandose en un
nivel Alto y por dltimo con un 21.57% (22) obtuvo un nivel Bajo.

Tabla 9
Niveles de la dimension Realizacion personal
Nivel f %
Bajo 22 21.57
Promedio 48 47.06
Alto 32 31.37
Total 102 100.00

Nota: f: frecuencia; %: porcentaje.

En la tabla 9, se presentan los niveles de la dimensién realizacion personal, donde el nivel
predominante es el Promedio con 47.06% (48), seguido de un 31.37% (32) ubicandose en un
nivel Alto y por dltimo con un 21.57% (22) obtuvo un nivel Bajo.

Tabla 10
Niveles de la dimension Alegria de vivir
Nivel f %
Bajo 19 18.63
Promedio 52 50.98
Alto 31 30.39
Total 102 100.00

Nota: f: frecuencia; %: porcentaje.

En la tabla 10, se presentan los niveles de la dimension alegria de vivir, donde el nivel
predominante es el Promedio con 50.98% (52), seguido de un 30.39% (31) ubicandose en un
nivel Alto y por dltimo con un 18.63% (19) obtuvo un nivel Bajo.

Tabla 11
Niveles de la variable Felicidad
Nivel f %
Muy baja 26 25.49
Baja 14 13.73
Medio 26 25.49
Alta 21 20.59
Muy alta 15 14.71
Total 102 100.00

Nota: f: frecuencia; %o: porcentaje.

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
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En la tabla 11, se presentan los niveles de la variable felicidad, donde los niveles
predominantes fueron Medio y Muy bajo con 25.49% (26) cada uno, seguido de un 20.59%
(21) ubicandose en un nivel Alto, luego el nivel Muy alto con un 14.71 (15), y por tltimo con
un 13.73% (14) obtuvo un nivel Bajo.

Tabla 12
Niveles de la dimension Cansancio emocional
Nivel f %
Bajo 49 48.04
Medio 19 18.63
Alto 34 33.33
Total 102 100.00

Nota: f: frecuencia; %: porcentaje.

En la tabla 12, se presentan los niveles de la dimensién cansancio emocional, donde el nivel
predominante es el Bajo con 48.04% (49), seguido de un 33.33% (34) ubicandose en un nivel
Alto y por dltimo con un 18.63% (19) obtuvo un nivel Medio.

Tabla 13
Niveles de la dimension despersonalizacion
Nivel f %
Bajo 52 50.98
Medio 25 24.51
Alto 25 24.51
Total 102 100.00

Nota: f: frecuencia; %o: porcentaje.

En la tabla 13, se presentan los niveles de la dimension despersonalizacién, donde el nivel
predominante es el Bajo con 50.98% (52), seguido de un 24.51% (25) ubicandose en un nivel
Alto y por ultimo con un 24.51% (25) obtuvo un nivel Medio.

Tabla 14
Niveles de la dimension realizacion personal
Nivel f %
Bajo 24 23.53
Medio 18 17.65
Alto 60 58.82
Total 102 100.00

Nota: f: frecuencia; %: porcentaje.

En la tabla 14, se presentan los niveles de la dimension realizaciéon personal, donde el nivel
predominante es el Alto con 58.82% (60), seguido de un 23.53% (24) ubicandose en un nivel
Bajo y por tltimo con un 17.65% (18) obtuvo un nivel Medio.

DISCUSION

La felicidad es una de las emociones mas buscadas para la realizaciéon personal de la gran
mayoria de las personas. Para Flores et al (2018) existen dos paradigmas que involucran el
conocimiento de la felicidad, como el paradigma heddnico que propone que el bienestar o
felicidad de la persona depende de sus experiencias vividas placenteras y el paradigma

Como citar: Collan, F., Cubas, T. y Mendoza, G. (2022). Felicidad y Sindrome de Burnout en profesionales de salud
de un Hospital Nacional de Lima Metropolitana en tiempos de pandemia. PsiqueMag, vol 12 (1), 1-20.
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eudaimonico plantea que no solo se puede obtener la felicidad a través de experiencias
placenteras sino también por medio del potencial humano. Segiun Martinez (2010) refiere
que el sindrome de burnout se presenta, en trabajadores con una gran carga laboral que
desencadena un estrés de tipo crénico que se adquiere unicamente en el espacio laboral,
denotando repercusiones negativas a nivel personal e interpersonal; este sindrome suele ser
muy comun en profesionales que trabajan con el area de salud o docencia.

Con respecto al objetivo principal de la investigacién, se encontrd la correlacion entre las
variables felicidad y sindrome de burnout, es positiva y altamente significativa (p<0.01) en el
puntaje total y la dimension realizacion personal. Sin embargo, no se encontré relacion
significativa entre felicidad y cansancio emocional y despersonalizacion (p>.05). Estos
resultados son similares con los hallados por Veliz et al. (2018), quien evalu6é a 121
profesionales de la salud y encontrd que si existe relacién positiva entre el nivel de realizacion
personal y el bienestar psicologico. Asimismo, Laura y Lopez (2018), trabajaron con 172
profesionales de la salud en Arequipa, hallaron que existe relacion significativa entre la
felicidad y la satisfaccion laboral. Por otro lado, Duche y Rivera (2018), quienes trabajaron
con 83 trabajadoras del hospital nacional Alberto Seguin Escobedo Essalud, Arequipa
hallaron que la relacién entre el desarrollo profesional aumenta la felicidad en el entorno
laboral.

Asimismo, se evidenci6 que el nivel de felicidad que mas sobresalen es el medio y muy baja,
ambos puntajes con 25.49% y el nivel con menos puntuacion es bajo con 13.73%. Estos
resultados se asemejan a los encontrados por Guerra (2018), quien evalué a 120 profesionales
de la salud del hospital Hermilio Valdizan en Santa Anita, hallé que el 65.0% de los médicos
presentan felicidad moderada y el 57.5 % de enfermeras presenta felicidad. Asimismo, Laura
y Lépez (2018), obtuvieron como resultados que el 33.1% de los profesionales de la salud
(enfermerfa) manifestaron un nivel muy alto de felicidad. Asimismo, la investigacion de
Duche y Rivera (2018), manifestaron que el 25.0% demuestra mayor disconformidad y en
felicidad presentan mayor disconformidad 35.0%. Segun Wilson (1967, citado por Garcia
2002), toda persona que alcanza la felicidad suele demostrarse como un individuo mas
saludable, extrovertido, optimista, con una autoestima elevada, sus preocupaciones suelen
ser minimas, su inteligencia demuestra un amplio alcance, laboralmente presenta una buena
remuneracion y moral alta y con aspiraciones personales.

Del mismo modo, los resultados de la investigacion revelan que los profesionales de la salud
en cuanto al sindrome de burnout encontraron lo siguiente; en cansancio emocional el nivel
es bajo con 48.04%, en despersonalizacion el nivel es bajo con 50.98% y en realizacion
personal el nivel es alto con 58.82%. Los resultados alcanzados son comparados con los de
Macia et al. (2019), quien evalué a 934 especialistas de medicina interna en Espafa y encontrd
un alto nivel en la dimensiéon de cansancio emocional con un 55.0%, asimismo en
despersonalizacién 61,7%. y una baja realizacion personal un 58.6%. Por otra parte, Veliz et
al. (2018), quienes 121 profesionales de la salud en Chile y hallaron que el 25.5 % presenta
sintomas de burnout. También Blas (2018), trabajé con una muestra de 80 profesionales de
la salud del hospital Luis Negreiros Vega en el Callao encontraron un alto agotamiento
emocional 41.3%, 23.8% despersonalizacion alta y una baja realizacién personal 36.2%. Por
ultimo, Chauha (2017), quien evalué a 60 profesionales del sector salud del hospital San Juan
de Lurigancho encontré que el 55.0% evidencia un nivel medio del sindrome de burnout,
presentando un 45.0% de agotamiento emocional, 66.7% en despersonalizacién y un nivel
bajo de realizacion personal. La explicacion a estos resultados se da en que existen diversas
causas que implica de manera personal el sindrome de burnout. Para Aris (2005), los rasgos
de personalidad, experiencias y expectativas, con rasgos de altruismo alto pueden ser
proclives para el desarrollo del burnout, asi como también los trabajadores con expectativas
altas. Asimismo, si el trabajador que relaciona el trabajo con el idealismo y perseverancia
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tienen una alta probabilidad de desarrollar el burnout (Gil-Monte y Peird, 1997; Soto y
Valdivia, 2012).

Por otro lado, la correlacion entre felicidad y sindrome de burnout segun el sexo, se aprecia
que solo existe relacion directa y muy significativa entre la felicidad y la realizacién personal
(rs= .293) en el sexo femenino, por otro lado, no existe relacién significativa con las
dimensiones cansancio emocional y despersonalizacion (p>.05). Desde la perspectiva de
Frisch (2000), la felicidad es la capacidad de una persona para reconocer un proposito, deseo
o necesidad para crear una satisfaccién significativa; para mantener una vida llena de gratitud
y armonia. Es as{ que Maslach y Jackson, citados en Apiquian (2007), afirman que el burnout
es una forma de agotamiento emocional causado por imagenes estresantes que dificultan el
desempenio a su nivel en el lugar de trabajo frente a colegas y empleados. Los sentimientos
negativos sobre su autoconcepto, habilidades profesionales y falta de motivacion afectan su
desempefio laboral.

Por el contrario, la correlacion entre felicidad y sindrome de burnout segun el estado civil, se
aprecia que solo existe relacion inversa y significativa entre la felicidad y el cansancio
emocional (rs= .293) en las personas casadas, asimismo, no existe relacion significativa con
las dimensiones despersonalizacion y realizacion personal (p>.05). Por otro lado, no existe
relacion significativa (p>.05) entre las variables de estudio segun las personas solteras y
convivientes. La explicacién que da Alarcén (2017), quien define a la psicologia humanista
como una ciencia de la fenomenologia y la experiencia humana (existencialismo) que trata de
crear una perspectiva diferente frente a otros enfoques que se centran en el malestar humano.
En este enfoque, trata de centrarse en la cognicién natural de los humanos, lo que implica
jerarquia. Una visién alternativa es Carlin (2014), quien comenta que cada empleado
reacciona de manera diferente a sus sintomas; es decir, no todas las personas con sobrecarga
de trabajo experimentan los mismos sintomas. Pueden ser causados por factores estresantes
agudos en el trabajo.

De igual manera, la correlacion entre felicidad y sindrome de burnout segun la profesion, se
aprecia que solo existe relacién directa y significativa entre la felicidad y la realizacion
personal (rs= .367) en personal de enfermerfa. Asimismo, no existe relacion significativa con
las dimensiones cansancio emocional y despersonalizacion (p>.05). Por otro lado, no existe
relacién significativa (p>.05) entre las variables de estudio segun el personal de medicina,
laboratorio, tecnélogo y auxiliares de salud. Sopena (1995), dividio la felicidad en objetiva, es
decir, el bienestar humano que nos da felicidad, y subjetiva, es decir, la adquisicién de bienes
materiales para lograr la satisfaccion personal. La anticipacion se considera una parte de la
felicidad que expresa un deseo interior. afortunadamente, ningin bien material puede
satisfacer los deseos humanos, se considera parte de la felicidad. Por otro lado,
Freudenberger (1983), quien describi6 el burnout como un sindrome que incluye variables
como el desempeno laboral, la personalidad, el desempefio laboral y las relaciones sociales.
Dijo que el sindrome afecta a los empleados a nivel corporativo. En la misma linea, Carlin y
Garcés (2010), se refieren al sindrome de burnout como un sentimiento de depresion y
agotamiento provocado por las exigencias y la sobrecarga de trabajo.

Para el sexto objetivo especifico, mostro la correlacion entre las dimensiones de la felicidad
y sindrome de burnout, se aprecia que solo existe relacién directa y muy significativa entre
sentido positivo de la vida y realizacion personal (rs= .217; p= .029); asimismo con
satisfaccion con la vida y realizacion personal (rs= .265; p= .007) y la dimension realizacion
personal con la realizaciéon personal del sindrome de burnout (rs= .255; p= .010); por otra
parte, no existe relaciéon significativa con las dimensiones cansancio emocional y
despersonalizaciéon (p>.05). Finalmente, no existe relaciéon significativa (p>.05) en la
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dimensién alegria de vivir de la felicidad con ninguna dimensién del sindrome de burnout.
Es asi que los aportes de Gil-Monte (2002) quien afirma que, si el ambiente de trabajo no
proporciona un ambiente de trabajo 6ptimo, esto puede influir en el desarrollo de estrés
crénico (burnout) y sugiere dos razones importantes: bajo compromiso y sobrecarga de
trabajo. Finalmente, Fernandez (2015) bienestar en el ambiente laboral significa su bienestar
en el trabajo, desarrollo profesional, buena salud, que sustenta la remuneracion en el lugar de
trabajo.

CONCLUSIONES

Se concluye que existe una relacion directa y muy significativa entre la felicidad y la realizacion
personal en mayor predominancia en la poblacién femenina estudiada, concluyendo que a
mayor nivel de felicidad mayor realizacion personal. Asimismo, se identificé que la mayor
cantidad de participantes presenta un nivel de felicidad medio (25.49%); asi como también,
en relacién al sindrome de burnout, los profesionales de la salud que participaron de esta
investigacion, evidenciaron despersonalizacion (nivel bajo: 50.98%), cansancio emocional
(nivel bajo 48.04%) y realizacioén personal (nivel alto: 58.82%).

A partir de los resultados obtenidos, se plantea que la felicidad en el contexto laboral ejerce
una influencia importante para con los aspectos laborales y personales del colaborador, en
este en el sector salud.
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