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Resumen
El presente trabajo busca conocer la relacion entre calidad de suefio y el sindrome de burnout en
agentes de seguridad de la empresa G4S Per( Sac, de la ciudad del Cusco, para dicho fin se
vale de un enfoque cuantitativo, siendo un estudio de alcance descriptivo-correlacional, de tipo no
experimental. La poblacién de estudio estuvo constituida por 150 agentes de seguridad, utilizdndose
para la recoleccion de datos el test de calidad de suefio de Pittsburg y el inventario de sindrome de
burnout de Maslach. Los resultados muestran una correlacion estadisticamente significativa entre la
calidad de suefio y el sindrome de burnout, ademas se encontrd relacién entre las dimensiones
agotamiento emocional y despersonalizacion con la variable calidad de suefio y mayor agrupacién en

el diagnostico sin problemas de suefio para la calidad de suefio y no presencia de sindrome de burnout.

Palabras clave: Calidad de suefio, sindrome de Burnout, agente de seguridad.

Abstract
The present work seeks to know the relationship between sleep quality and burnout syndrome in
security agents of the company G4S Per( Sac, in the city of Cusco, for this purpose it uses a
guantitative approach, being a study of descriptive - correlational, non-experimental type. The study
population consisted of 150 security agents, using the Pittsburgh sleep quality test and the Maslach
burnout syndrome inventory for data collection. The results show a statistically significant correlation
between sleep quality and burnout syndrome, in addition, a relationship was found between the
emotional exhaustion and depersonalization dimensions with the sleep quality variable and greater
grouping in the diagnosis without sleep problems for sleep quality. and no presence of burnout

syndrome.

Key words: Sleep quality, Burnout syndrome, security agent.
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CAPITULO |
INTRODUCCION

1.1. Linea de investigacion
Psicologia cultura y trabajo Resolucion N° 129-CU 2019-UAC

1.2. Planteamiento del problema

La empresa G4S Per0 Sac, es una empresa gque se cataloga como lider a nivel
nacional como también internacionalmente en el &mbito de seguridad, ofreciendo servicios
de intermediacién laboral, tercerizacion de servicios, en actividades complementarias, de
tipo temporal y de empresas especializadas, desarrollando su accion principal en el sector de
vigilancia privaday al servicio de seguridad, entre otras actividades de intermediacién. A la
fecha G4S Peru Sac cuentan con autorizaciones y permiso de las autoridades competentes,
asi como con unaamplia cartera de clientes lograda al otorgar servicios de calidad sustentados

en un proceso gestion integrada de informacion.

G4S Per0 Sac, es una institucion privada, con sdélidos planteamientos
estratégicos y documentos normativos internos articulados a la ley 29783, que establece los
lineamientos y acciones, normativas centradas en la seguridad y salud en el ambito del
trabajo. La cultura organizacional de G4S Peru Sac, revalora la proactividad, buscando que
su personal operativo sea mas productivo y la organizacion sepa gestionar la carga laboral
de los colaboradores teniendo en consideracion el régimen horario atipico de los trabajadores.
Bajoeste ambiente laboral, donde las demandas sobre la empresa la obligan a asignar
personal responsable de resguardar y garantizar la seguridad de distintas empresas e
instituciones, sobre todo en horarios nocturnos para la cobertura de diferentes puestos
solicitados, esta situacion atipica podria desencadenar un agotamiento fisico y mental. Un
analisis integral hace reconocer que muchos de los trabajadores cumplen también el rol de
padres de familiaquienes deben ademas atender responsabilidades dentro del hogar y en la
sociedad en general. Un segundo ambito de evaluacion viene dado por la naturaleza fisica

trabajadores a mantenerse de pie durante todo el horario laboral
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0 gran partede él, asi como permanecer vigilantes en todo momento agudizando la
percepcion, atencidny otros procesos psicoldgicos. Una tercera condicion de andlisis es el
contexto laboral, teniendo en cuenta que muchos de los puestos o posiciones ocupados se
encuentran en lugares externos, que los exponen a distintos factores de riesgo y fuera de la
institucion lo cual dificulta la relacion y comunicacion entre comparieros y supervisores,
todo lo mencionado podria influir en la calidad de suefio y en el peor de los casos vincularse
a cuadros clinicos o problemas psicolégicos como estrés, sindrome de burnout, entre otros.
Pérez, en 2010 enfatiza que dormir las ocho horas recomendadas, es necesario para
gozar de una éptima calidad de suefio, lo cual se va estableciendo como una actividad casi
imposible, dadas las obligaciones, las preocupaciones, la falta de estabilidad econdmica, asi
como conducencias en la salud como altos niveles de estrés laboral, entre otros varios
factores que estan presentes y dificultarian el descanso de las personas. Las dificultades de
las personas para lograr dormir son una realidad observable en la sociedad posmoderna e
industrializada. Distintos desarrollos tecnoldgicos, como la posibilidad de tener luz continua
en el hogar, ha provocado la disminucion de un tiempo que era dedicado a dormir para
dedicarlo a multiples acciones, tanto de indole laboral como actividades de ocio o de indole
familiar (Benetd, 2003). Sin embargo, distintos autores sustentan que una disminucion
continua de 3 a 2 horas en el suefio por noche es una conducta inofensiva que, sin la presencia
de consecuencias en la somnolencia diurna, o en los estados de humor o como también
aquellas funciones que son cognitivas no seria riesgosa (Allatar et al., 2007; Fredmann et al.,
1997). A pesar de esto, hay un cierto acuerdo de que un mal suefio trae consecuencias muy
negativas en la salud, seguido de que perjudica el rendimiento de las actividades y en el estado

de humor de las personas.

En este contexto, se conoce que el tener una correcta calidad de suefio es necesario
no solo en la salud de cada una de las personas sino que es fundamental para el bienestar y el
sostenimiento de la vida diaria. Al nombrar a la calidad de suefio no solamente hablamos de

es, sino que ademas a presentar una correcta atencion vinculada con
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diurno cuando se esté realizando las diferentes actividades que a persona tiene dia a dia, por
ello, dentro del desarrollo laboral este aspecto se considera como un aspecto clinico. La
American Psichiatric Asociation indica que 30% a 40% de las personas sufren de insomnio y
un 60% de los empleados por turnos informan de una alteracién en su ritmo circadiano (APA,

1994).

Por su parte la Organizacion Mundial de la Salud, anuncia que los trabajadores
deben superar una mayor presion laboral y limites para poder adaptarse y hacer respuesta a
las demandas del trabajo actual, demandas que articulan con las altas expectativas laborales,
presentes en mercados competitivos, asignacion de horario no convencionales, mayores a 8
horas, en su mayoria rotativos e irregulares, todos estos elementos hacen que el ambiente
laboral sean cada vez més estresante pudiendo incidir en la presencia de sindromes, al
dificultar la relacion entre la vida familiar y laboral; de esta forma los trabajadores se ven
vulnerables a los contextos sobre todo laborales afectando su bienestar mental. Ademas,
estos cambios se acompafian de variaciones en el mercado laboral, tales como: disminucion
de oportunidades, reduccion de salarios por debajo del promedio, incremento de
percepciones sobre el mal ambiente laboral, presencia de temor a perder el trabajo, el inicio
de despidos en masa, problemas de encontrar trabajo y la pérdida de una estabilidad
financiera (OIT, 2016). Siendo estos elementos internos y externos al desarrollo laboral los
que significarian cierto desequilibrio entre las posibilidades de respuesta de la personay las
exigencias del contexto, que de mantenerse llevan al trabajador a presentar el sindrome de

burnout.

Martinez, en 2004, considera el estrés de indole laboral como una forma muy
especifica de estrés propia del trabajo, siendo fundamental para conocer las diferentes situaciones o
ya sea 0s factores generales y circunscritos a la situacion, que actian de forma conjunta o
aislados como agentes estresores y que podrian llevar a la presencia del sindrome burnout.

ndrome de burnout como una reaccién al prolongado estrés, cuya
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principalrazon se ubica en el agotamiento gradual de recursos energeéticos durante el tiempo,
incorporando el cansancio a nivel cognitivo, el agotamiento emocional y fatiga a nivel fisico
(Shirom, 2003). En caso llegue a presentarse el sindrome de burnout, veremos sus
consecuencias en todos los ambitos de desarrollo personal espacio laboral, considerandose
dentro del ambito de salud ocupacional distintos factores que llegarian a los colaboradores
a presentar el sindrome, entre los cuales tenemos: los entornos de tipo fisicos en el ambiente
de trabajo (los niveles de temperatura, los niveles de pureza del aire, el entorno fisico, la luz
presente del ambiente, los niveles de ruido, los muebles, los instrumentos y las maquinas
presentes del trabajo); la expansion temporal del trabajo (el tiempo de duracion, la
distribucion a través del dia, los niveles de calidad de suefio, la presencia de trabajo nocturno
0 tener un trabajo rotativo, y los deberes de tener que cumplir obligaciones en un tiempo
limitado o es muy poco importante como un factor de estrés). Lo mencionado se encuentra
claramente mas presente en algunas organizaciones, sobre todo en aquellas con regimenes

laborales particulares o que no permiten una plena cobertura de necesidades laborales.

Las obligaciones laborales y la respuesta a estas mediante la programacion de carga
excesiva de trabajo en distintas empresas, sobre todo aquellas vinculadas a la terciarizacion
de servicios de soporte como aquellas prestadores de servicios de seguridad, claramente
presentan riesgos asociadas a las labores, siendo importante la continua medicion de
variables propias de salud integral, entre las cuales se encuentra las de bienestar psicolégico,
tales como medicion de estrés y control del mismo como medida preventiva frente al
burnout, asi como tratar de asociar esta variable a condiciones establecidas por el tipo de
labor como la calidad de suefio. En este sentido, podemos decir que los agentes de la empresa
G4S estan sometidos a diversas demandas laborales, como las jornadas que excedenlas 8 horas
de trabajo, haciendo también horario nocturno, lo cual alteran su dinamica diariade vida
calidad de suefio, esto a su vez podra aumenta la probabilidad de sufrir o padecer estrés

laboral o en el peor de los casos presentar burnout.

investigacion seria importante puesto que la determinacion de
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relacion entre variables analizadas permitira a la empresa de seguridad G4S Per( Sac poseer
un diagnostico para una mejor gestion del talento humano, mediante la configuracion de
acciones de ajuste y mejora continua, ademas de tener un respaldo empirico para las acciones

de seguridad y salud en el trabajo.

1.3. Formulacion del problema

1.3.1. Problema general

¢Cudl es larelacion entre la calidad de suefio y el sindrome de burnout en los agentes

de seguridad de la empresa G4S Peru Sac, Cusco 2019?

1.3.2. Problemas especificos

a) ¢Cuél es la calidad de suefio en agentes de seguridad G4S - Peru Sac, Cusco 2019,
segun turno y jornada laboral?

b) ¢Cudl es el nivel del sindrome de burnout en agentes de seguridad G4S - Per( Sac,
Cusco 2019, segun turno y jornada laboral?

c) ¢Cudl es la relacién entre la calidad de suefio y la dimension agotamiento emocional

del sindrome de burnout en agentes de seguridad G4S-Per( Sac, Cusco 2019?

d) ¢Cudl es la relacion entre la calidad de suefio y la dimension despersonalizacion del

sindrome de burnout en agentes de seguridad G4S-Pert Sac, Cusco 2019?

e) ¢Cudl es la relacion entre la calidad de suefio y la dimension realizacidn personal del

sindrome de burnout en agentes de seguridad G4S-Per( Sac, Cusco 2019?

1.4. Justificacion

1.4.1. Conveniencia

La presente investigacion contribuye en la gestion de la empresa G4S Peru Sac - de
maltiples maneras, al ofrecerle un estudio cuantitativo de alcance correlacional, sobre
variables de desarrollo laboral que permitan tener un diagndstico de seguridad en el afio

2019. Con estos datos sera posible conocer objetivamente la calidad de suefio y la presencia

)= oS (o X o] . \Vj o) W:1=520Y/- o lo LI | como las dimensiones de esta Ultima variable, siendo un insumo
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importante en las estrategias de gestion del talento humano que coadyuven a mejores
desempefios e incrementos de productividad; asi como a mejorar la dinamica en la calidad

de vida de los recursos humanos. Es ain mas importante si se analiza la incidencia de dichas
variables sobre los riesgos laborales, que serian de algin atendido mediante acciones
importantes frente a la normativa de seguridad y salud en el trabajo.

De igual manera, parte de las intenciones de esta investigacion es aportar relevancia a la
promocion de la salud mental de los trabajadores en las empresas de seguridad G4S Per( Sac y

sus acciones en el ambito de gestion de personas.

1.4.2. Relevancia social

De acuerdo con investigaciones realizadas en América Latina, el burnout es un
problema de interés social. En base a los resultados de una encuesta cuyo objetivo era medir las
condiciones de trabajo y la salud en América Central, se encontré un 12% a 16%, de personas
gue manifestaron sentirse constantemente estresadas o tensionadas, con sentimiento de tristeza e
insomnio a causa del ambiente laboral (OIT, 2016), signos que vinculan con el sindrome de

burnout y la calidad de suefio.

Por su parte, en el Perq, el diario “La Republica”, da a conocer la publicacion de la
encuesta realizada por el Instituto Integracion, que evalué a 2,200 trabajadores peruanos,
encontrando un 58% de evaluados con presencia de estrés. Esto refiere en promedio que el 60%
de trabajadores de nacionalidad peruana se perciben como estresados en su vida cotidiana, siendo
la poblacién femenina la mas estresada. Sin embargo, existe un problema en dichos estudios, estos
no se mantienen en el tiempo o buscan relaciones de variables como el sindrome de burnout y la
calidad de suefio y menos ain en poblaciones especificas como los agentes de seguridad
(Villarroel, 2014).

Por tanto, el presente trabajo contribuye al mantenimiento de condiciones laborales
Optimas, donde los trabajadores de G4S Peru Sac podran ser atendidos de mejor manera en sus
necesidades y atender situaciones riesgosas propias del trabajo. Dicha accién al darse sobre el

idad de suefio permite un balance en la calidad de vida en general, los
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trabajadores con periodos de suefio adecuado y niveles del sindrome de burnout no solo mejoraran
su atencidn al publico, sino también desarrollaran una vida de calidad en sus distintos ambitos de

vinculacién con otros.

1.4.3. Implicancias practicas

Tomando en cuenta los datos estadisticos analizados y las conclusiones arribadas del
estudio, se podra planificar y ejecutar estrategias organizacionales que se sustenten en la
asociacion entre variables y los datos descriptivos de cada una de estas. Es por este motivo que
se considera la relacion entre variables y también entre dimensiones, estando la calidad de suefio

asociada al sindrome de burnout en la poblacién especifica.

Es adecuado analizar que en la empresa G4S Peru Sac, a la fecha, no ha evaluado el
sindrome de burnout o calidad de suefio, aun sabiéndose de las particularidades de las labores
desarrolladas por sus colaboradores, donde las caracteristicas de los puestos obligan al desarrollo
de conductas que podria ser activadoras de casos severos respecto a las variables de estudio.
Pudiendo el estudio, de una manera indirecta aportar a la mejora de, desempefio laboral y

personal.

1.4.4. Utilidad metodoldgica

La investigacion realizada busca determinar la relacién entre las variables: calidad del
suefio y sindrome de burnout, a través de la aplicacion instrumentos estandarizadas, los
resultados que se obtienen son insumo para el desarrollo de otros alcances de investigacion
como el explicativo, dentro del enfoque cuantitativo o incluso evidencia para el desarrollo de

otros enfoques como el mixto o cualitativo.
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1.5. Objetivos de investigacion

1.5.1. Objetivo general

Determinar la relacion entre la calidad de suefio y el sindrome de burnout en los agentes

de Seguridad de la empresa G4S Peru Sac, Cusco - 2019.

1.5.2. Objetivos especificos

e Describir la calidad de suefio en los agentes de seguridad G4S -Peru Sac, Cusco 2019,
segun turno y jornada laborales.

e Describir el nivel del sindrome de burnout en agentes de seguridad G4S- Peru Sac, Cusco
2019, segun turno y jornada laboral.

e Determinar la relacion entre la calidad de suefio y la dimensidn agotamiento emocional del

sindrome de burnout en agentes de seguridad G4S-Per( Sac, Cusco 2019.

e Determinar la relacion entre la calidad de suefio y la dimension despersonalizacion del

sindrome de burnout en agentes de seguridad G4S-Per( Sac, Cusco 2019.

e Determinar la relacién entre la calidad de suefio y la dimension realizacion personal del
sindrome de burnout en agentes de seguridad G4S-Per( Sac, Cusco 2019.

1.6. Delimitacion del estudio

1.6.1. Delimitacion espacial

La poblacion de estudio se limita a todos los agentes de seguridad de la Empresa G4S
Per( Sac, cuya empresa esta ubicada en el PSJ, Indo América K2-LT10, Wanchaq, Cusco -Perd.
La poblacion de este estudio es el personal de G4S, que actualmente esta direccionada a trabajos

de resguardo de bancos y financieras en la ciudad de Cusco.

1.6.2. Delimitacion temporal

El presente estudio se inicid en el 2019, teniendo como primera actividad la revision de

bibliografia y actividad final la presentacion del informe final de tesis en marzo del 2022.
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1.6.3. Aspectos Eticos:

La confidencialidad de acuerdo con el cddigo de ética del colegio de psicologos del Peru
(2017), en el capitulo 111 da a conocer que cualquier investigacion u exposicion cientificadebe
hacerse con la seguridad de que la identidad de los evaluados no sera divulgada y no tendra
ninguna posibilidad de ser descubierta mediante los datos a exponer, por lo cual no se exponen

los siguientes datos: Nombres y Apellidos ni DNI.

Se hace uso del consentimiento informado como derecho de la persona a ser evaluadas, en
la cual se debe constatar los fines de la investigacion, se considera también si la persona desea o
no participar de la investigacion, esto no debe ser obligatorio, ni tampoco se debe manipular a los

evaluados a participar del proceso.
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CAPITULO 11
Marco Tebrico

2.1. Antecedentes del estudio

2.1.1. Antecedentes Internacionales

Medina, Medina, Gauna, Molfino y Merino (2017), presentaron el estudio
denominado: “Prevalencia del sindrome de burnout en residentes de Pediatria de un Hospital de
Investigacion en Educacion Médica, México”. Estudio de tipo descriptivo y disefio transversal,
que utilizo la técnica de encuesta auto administrada, se trabajé con una muestra de 18 médicos
que eran residentes de pediatria, siendo los resultados mas importantes, una vez analizadas las
tres sub-escalas, que casi la totalidad de evaluados presentaron unos valores que eran
compatibles con el sindrome de burnout, donde 12 muestran despersonalizacion alta, mientras
que un total de 9 un cansancio emocional alto y un total de 11 hace referencia a la realizacion
personal. Del analisis realizado se desprende que trescuartas partes de la poblacion presentaron
bajo cansancio emotivo; dos cuartas partes baja despersonalizacion y todos en conjunto una baja
realizacion personal.

Arévalo (2012), en su tesis titulada: “Estrés laboral en el personal de enfermeria del
Hospital IESS Loja, Ecuador”, buscé determinar los factores psicosociales que influyen en el
entorno laboral los cuales serian generadores de estrés, en las enfermeras que laboran en el
Hospital IESSL. La metodologia empleada muestra un disefio de investigacion es de corte
transversal porque se estudia en un tiempo en concreto —no experimental, presenta un tipo descriptivo y
enfoque cuantitativo; con una muestra de 60 personas.Al analizarse la conformacion poblacional
como factor psicosocial se hall6 que, el 50% de la muestra en estudio labora menos de 5 afios en
el hospital, a pesar que las enfermeras que trabajanen este Hospital tienen de 31 a 40 afios de
edad, por los cual se podria decir que en la profesion de enfermeria exista una alta rotacion
laboral. Por otro lado, entre las causas psicosociales que provocan el estrés dentro de los

profesionales de enfermeria, la atencion es una de ellas. Pues todas las evaluadas atienden a un
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de una sobrecarga en su trabajo. Con un 31.7% que atienden a pacientes enfermos,
complementando a eso esta la entre sus funciones la administracion de recetas médicas, también
la atencion a los que son los familiares, manteniendo la unidad en orden y el cumplimiento de
los procedimientos complicados o especiales a los enfermos, los cuales provocan un esfuerzo
mental del 50%, ello cuando se tenga el hecho de la relacién ente los enfermos, considerando
un total de 8 horas pero que tienen que ser de forma continua y realizando calculos el total seria
de 186 horas en un mes siendo este un promedio, dado que esta practica se realiza
constantemente en los pacientes provoca que exista la presencia de una carga tanto emociona
como fisica. Para llegar a los resultados se realiz6 una correcta entrevista y una respectiva
encuesta estas dirigidas a personal de enfermeria, es asi que en la actualidad existe una carencia
de personal por tener una alta demanda de pacientes dentro del area, peo otro gran problema se
da por parte del personal quienes exigen constantemente permisos ademas de descansos
médicos, siendo estos los indicadores de un ausentismo, como consecuencia se tiene que el
personal ocupa mas tiempo de lo debido en otras actividades distintas a las de su area teniendo

una sobrecarga.

Borquez (2011), en su investigacion que fue titulada: “Calidad de suefo, somnolencia diurna y
salud auto percibida en estudiantes universitarios”, este trabajo se tuvo 3 variables por lo que se
busco conocer la relacion existente entre estas. Se tiene como metodologia a un tipo de estudio
descriptivo y por contar con mas de una variable a este se le considera correlacional, ademasen la
muestra se considerd a un total de 103 personas pertenecientes a la universidad es decir alumnos,
quienes dieron su opinién y respondieron el cuestionario propio de la calidad de suefio de
Pittsburg, como también el SF-12 relacionado a la salud y la escala de Epworth. En los resultados
estadisticos se tiene el valor de R representado por 0,53 mayor a 0.01lo que significa la existencia
de una correlacion entre salud auto percibida y la calidad de suefio siendo esta moderada u
positiva, pero la variable de somnolencia diurna no guarda relacion con las variables antes
expuestas, por lo que con estos resultados se llega a evidenciar que entre las tres variables de este

estudio no existe una correlacion mejor dicho no se hallé una correlacion global.
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2.1.2. Antecedentes Nacionales

Chacdn, (2015) trabajo en su tesis titulada: “Niveles de las dimensiones de Burnout en
base a factores asociados en enfermeras que laboran en el Hospital Antonio Lorena del Cusco,
2015”. Basandose en una metodologia con un disefio donde se considera que es transversal ello
porque se trabaja en un solo tiempo ademas es no experimental y por dltimo se trabajo6 en base a
un analisis descriptivo. Por el lado de la poblacidn, se considero a un total de 109 personas del
sexo femenino quienes son profesionales de enfermeria. Al concluir el estudio se obtuvo estos
resultados: Las enfermeras pertenecientes al hospital expuesto en este estudio con relacion a la
realizacion personal se evidencio un nivel bajo, en cambio en temas como el cansancio emocional
y la despersonalizacion se observaron niveles altos. Por lo expuesto estas profesionales en la
actualidad presentan un cuadro vinculado con la insatisfaccion de forma general, ademas de tener
sentimientos centrados en el fracaso a nivel personal y un grado de frustracion, asi como una
autoestima baja esta viene a considerarse respuesta en base al estrés que viven al realizar sus
actividades. Como siguiente resultado se tuvo que las enfermeras solteras que actualmente tienen
la edad de entre 30 a 60 afios, ademas se encontraban laborando entre 11 a 15 afios estando en el
régimen contratadas, en su mayoria tenian niveles altos con relacién al cansancio emocional ello
se manifestaba en la disminucion de aquellos recursos emocional, como también el cansancio, la
carencia del disfrute ello debido a que no realizan sus actividades con ganas, en consecuencia,
ellas mismas se sentian insatisfechas con todas las actividades que realizaban. Este mismo rango
de edad expuesto anteriormente también presento niveles altos con relacion a la
despersonalizacion, ello se evidencio al momento de atender a los pacientes quienes manifestaron
que estas tienen un grado de insensibilidad, doOnde reside el distanciamiento y se carece de una
vocacién de servicio y llegan hasta echar la culpa a las personas que la rodeas. Por ultimo, se
tiene que estas enfermeras con relacién a la realizacion personal, se conceptualiza como aquellos
sentimientos vinculados al fracaso personal, dado en el rendimiento de sus actividades, ademas
de alejarse evitando tener contacto con sus compafieras, es decir existe una presion laboral y estan

no saben manejarla y terminan teniendo una autoestima baja.
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Velasquez (2014), presenta la investigacion titulada: “Nivel de estrés laboral en los
profesionales de enfermeria del Departamento de Emergencia y cuidados criticos del Hospital
Santa Rosa, Pueblo libre, Pert”, teniendo como objetivo general determinar los niveles de estrés
en los trabajadores de los trabajadores de enfermeria del area de traumashock y de area UCI
(cuidados criticos) del Hospital Santa Rosa. Mostrando un estudio con mas de una variables por
lo que es correlacional y ademas es descriptivo, con un disefio en particular siendo este no
experimental, presentando un corte transversal por solo centrarse en un tiempo, ademas se
considera un total de 35 persona que son enfermeras que en la actualidad realizan sus actividades
en emergencias y en el area de cuidados criticos. Por la estadistica aplicada se tiene que el nivel
de estrés en la muestra de estudio es medio a bajo en la dimension de agotamiento emocional,
evidenciando que algunas enfermeras se sientencansadas al finalizar su jornada laboral, no
obstante, un porcentaje mayor de enfermeras se mantiene en un nivel bajo, no sintiendo
frustracion con su trabajo o fatigadas a la hora de levantarse por las mafianas. Ademas, las
enfermeras refieren que atender a los seres humanos noles crea estrés, refieren también que
trabajar durante el dia con pacientes no les genera mucho esfuerzo, no sienten cansancio
emocional y tampoco se sientes agotadas por su trabajo, en otras palabras, no sienten que trabajan

demasiado.

2.1.3. Antecedentes Locales

Boisseranc, M (2008). Presentd la tesis con el titulo: “Estrés laboral (sindrome de
burnout) e inteligencia emocional en educadores de todos los niveles educativos del Instituto
Superior Pedagdgico Publico Santa Rosa del Cusco- 2008”. Presenta una metodologia en
particular siendo descriptiva y ademas correlacional, centrandose en el propdsito: explicar la
relacion que existe entre las diferentes dimensiones del sindrome de burnout: la presencia de
cansancio en el ambito emocional, seguido de la despersonalizacion y todo lo vinculado con la
realizacion personal frente a la inteligencia emocional, en los profesores. Pertenecientes a
I.S.P.P. Santa Rosa del Cusco de los 4 niveles educativos, poblacion de estudio, todos los

----- labaa, en la 1.S.P.P. Santa Rosa del Cusco. De acuerdo a los objetivos

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS



Universidad
Andina Repositorio Digital

del Cusco

planteados, en cuanto al analisis de correlacion por medio de la “r”” de Pearson, se muestra que
existe relaciones debiles entre distintas areas, tanto de la inteligencia emocional como del
sindrome de burnout, la relacion entre estas no es significativa (relacion inversa débil), el
coeficiente de relacion entre inteligencia emocional y falta de realizacién personal (- 0,209); el
coeficiente de relacion entre cansancio emocional e inteligencia interpersonal (0.194), el
coeficiente de relacion entre cansancio emocional y adaptacién (- 0.203), por otro lado existe
una relacion débil entre despersonalizacion y adaptacion (0.248), se ve una relacién debil de
tipo inversa entre el nivel de despersonalizacion y manejo de estrés (-0.365), esto significa que
a mayor despersonalizacion menor manejo de estrés; se da una relacion débil inversa entre
realizacion personal e inteligencia inter personal (- 0.275), lo cual explica que a mayor falta de
realizacion personal hay una disminucion en inteligencia y por Gltimo se tiene una relacion débil
inversa entre falta de realizacion y estado de animo (-0.238), es decir que a una mayor falta de
realizacion existe una disminucion en el estado de &nimo, siendo estas relaciones las méas
representativas. Por lo expuesto se considera que no existe una relacion significativa entre el
estrés laboral y la inteligencia emocional en los docentes que laboran en el I.S.P.P Santa Rosa

del Cusco.

Dongo y Huamani (2009), en su investigacion titulada: “Caracteristicas del sindrome de
burnout en el personal asistencial de enfermeria de los Hospitales de la ciudad del Cusco”,
considera a un estudio de tipo comparativo y por lo que se estudio solo un tipo es de disefio
transversal, ademas considero una muestra conformada por el personal de enfermeria quienes
son un total de 301, pero no solo de un hospital sino de tres hospitales pertenecientes a la ciudad
de Cusco. A raiz de la estadistica se logro aterrizar en los siguientes resultados: El 25% de
personas pertenecientes a la poblacion femenina presentaban un cierto cansancio en el aspecto
emocional, por otro lado, con relacion a los afios de vida el 45% de especialistas con mas
afios de vida presenta cansancio emocional; respecto a la situacion matrimonial, el 23,75%
muestra cansancio emocional. Finalmente, el 38,5% de la poblacién muestra del sindrome de

burnout, presentando como caracteristica primordial el cansancio emocional y los niveles de
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despersonalizacion.

2.2. Bases teoricas calidad de suefio

2.2.1. Definicion de Suerio

Segln lo que nos explica Bérquez el suefio viene a ser un estado bioldgico que es
fundamental, se refiere al acto y al deseo de dormir, produciendo su ausencia efectos no limitados
unicamente al ambito fisico del ser humano, sino que también tienen causando efectos en el
desarrollo y desempefio normal de las habilidades en las &reas cognoscitivas e intelectuales de
forma diaria. Siendo este aspecto una de los mas importantes en la vida debido a su funcion
fisioldgica y para que en adelante uno sea optimo y tenga la capacidad de realizar sus actividades
dentro de su entorno tanto personal como social (Villarroel, 2014).

Este aspecto viene a fundamentarse como un fenémeno ciclico, donde se tiene un
intervalo de suefio con vigilia, donde se evidencia que la actividad fisica es minima y ademas se
tiene una respuesta de aquellos estimulos externo que son captados por: el sistema nervioso
central y periférico, como también respiratorio, ademas del cardiovascular, asi también el
endocrino y el muscular (Santamaria, 2003). En este contexto es necesario mencionar que las
capacidades cognitivas es decir las vinculadas con la memoria se encuentran activas durante el
suefio, pero en de forma minima, ello se describe ya que se evidencio registros de actividad como
es la presencia de la ira, como también un sentimiento de alegria o ya sea una tristeza, etc.
(Salguero del Valle y Molinero, 2012). Una adecuadadinamica el suefio garantiza su calidad, que
nos hace comprender al hecho de reposar (descansar)de forma correcta y eficaz durante el
trascurso de la noche y tener un 6ptimo desempefio durante el trascurso del dia (Borquez, 2012).

Como contraparte aparecen los trastornos del suefio, que se caracterizan por la poca
facilidad al dormir, lo que incluye: Dificultad de poder llegar a conciliar el suefio o mantenerse
dormido, tiempo de suefio desmesurado o conductas anémalas en relacion al suefio, reposar en
momentos inapropiados, una mala calidad en el suefio esta vinculada al cansancio y la fatiga con

cognitiva y motora, presentando posteriormente dificultades en las
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relaciones interpersonales (Pautas, 2013).

2.2.2. Funciones del Suefio

El proposito del suefio es promover la produccion de proteinas, ajustar los sistemas
fisioldgicos del cuerpo y devolver el organismo a su estado homeostatico. Las personas que
experimentan una mala calidad del suefio pueden presentar tendencias de irritabilidad, asi
como dificultades cognitivas con el enfoque, la concentracién y el andlisis (Rodriguez y
Alarcon, 2010). Montero, Ochoa y Segarra (2014) identifican las siguientes funciones del
suefio:

e Suefio NOMOR: esta funcidn se vincula con aspectos sanadores en lo fisico como también
en lo psicoldgico. Es decir que estan activas las hormonas de crecimiento ademas que se
va realizando una restauracion organica y sobretodo se llega a tener una estimulacion en
el sistema inmunoldgico.

e MOR: En esta funcién el suefio reside para que se una renovacion en los procesos
mentales, acompafado del aprendizaje y un cierto grado de almacenamiento de la

memoria. Es decir, se desarrolla una fase de maduracion.

2.2.3. Patrones de Suefio

La regulacién del suefio puede cambiar dependiendo de la hora del dia. Una persona
con horario diurno muchas veces necesitara acostarse sobre las 2 de la mafiana, mientras que una
persona con horario nocturno necesitara acostarse entre las 3 y las 4 de la mafiana (Gallego,
2013). Este analisis es crucial ya que muchos autores prestan atencion al cumplimiento de los
horarios de suefio incluso en intervalos irregulares. Segin Martin en 1989, citado por Sierra,
Jiménez y Martin -Ortiz en 2002, la calidad del suefio es mas significativa en la relacion entre
suefio y vigilia que el nimero de horas de suefio. Ademas, la cantidad y la calidad del suefio
difieren segn grupos de edad (Rodrigo, 2011).

-/

esitan de 6 a 8 horas de suefio por noche.
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e Adultos: La duracién media del suefio es de entre 7 y 8 horas. Los cambios en los patrones
de suefio provocados por el ritmo de vida y los factores estresantes ocurren con

frecuencia.

El momento de los suefios esta relacionado con los habitos personales en el ciclo
suefio-vigilia. Estan los que madrugan y realizan su actividad por la mafiana; por otro lado, estan
aquellos que son trasnochadores, creen que su periodo de méaxima actividad es en las primeras

horas de la mafiana (Horne, 1976, citado por Gallego, 2013).

2.2.4. Definicion de Calidad de Suefio

Decimos que la excelencia de un suefio es fundamental en cada individuo ya que nos
asegura si estamos en presencia de un buen o mal dormidor, de esta forma se puede mostrar la
existencia de problemas de suefio que estén relacionados o provocados por cualquier tipo de
patologia, denigrando y disminuyendo de esta forma la calidad de vida del ser humano. Al
presenciarse variaciones en el suefio provocadas por el incremento en incorporaciones nocturnas,
la esencia del suefio y el tiempo que dura el adormecimiento pueden describir su dormir como

algo no reparador o no incorrecto, (Buysse, y cols., 1989).

En consecuencia, el constructo conocido como “calidad del suefio” engloba las
dimensiones de latencia, duracion, efectividad y nimero de despertares (Kletman, 1957, citado
por Montero, Ochoa, Segarra, 2014). Basado en pistas descubiertas en uno de los estudios han
demostrado que la calidad del suefio es mas importante que la cantidad de horas que se pasan
durmiendo. Como resultado, aquellos con suefio prolongado pero superficial exhiben un
rendimiento fisico mas bajo en comparacion con sujetos con suefio mas corto pero mas profundo
e ininterrumpido (Chamorro, Duran y Reyes, 2011). Ademas, el insomnio de indole crénico no
predice una falta de suefio EEG." De esta forma, podemos decir que la calidaddel suefio esta

on la cantidad de suefio (Rosa y Bonnet, 2000).
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Una calidad del suefio forma parte de un aspecto de tipo clinico de suma importancia.
Sierra et al, en 2002, manifiesta que un 30% a 40% de las personas padece y presenta un nivel
de insomnio, 1% a 10% padece de apneas en el suefio y el 60% de los trabajadores de diferentes
turnos detallan alteraciones en su ritmo circadiano y para concluir se observa que hasta el 65%
en adultos mayores lo presentan dificultades para dormir.

Finalmente, Buysse (1999) define al nivel de calidad de suefio como, "una
manifestacion dificil de comprender, su definicidn es complicada de explicar y poder cuantificar
de una forma muy realista”. En consecuencia, las conclusiones reales y de tipo empiricos de

diferentes investigaciones muestran la complejidad de entender la excelencia del suefio,

especialmente si nos referimos a las personas que presentan insomnio.

2.2.5. Indice de la Calidad de Suefio de Pittsburg (ICSP)

El indice de niveles de calidad de Suefio de Pittsburg, fue elaborado por Kuppfer,
Monk, Berman, Buysse y Kuppfer, en las instalaciones de la Universidad de Western Psychiatric
Institute de Pittsburgh, a fines de 1980. Surgi6 en observacién de la gran mayoria de los pacientes
con algun desorden psiquiatrico que padecian trastornos del suefio y de esta forma se crea el
cuestionario de manera auto aplicable, que nos da una calificacion global sobre Calidad del
Suefio, dicho instrumento ha sido de gran éxito, logrando asi extensa aceptacion tanto en el area

de indole clinicay de estudio. Este cuestionario ha sido convertido a diferentes idiomas (Medina,

2016).

Royuela y Macias, en 1997, refieren que el modelo de Pittsburg es un nos ayuda en
un estudio epidemioldgico y de tipo clinico relacionados a las variaciones de suefio. Ademas, su
instrumento contiene una excelente consistencia interna y también propiedades psicométricas
significativas. En la actualidad el modelo de Pittsburg es ampliamente utilizado en poblaciones
de Latino América.

En referencia al instrumento de evaluacion disefiado en torno a modelo y adaptado

]3] (ol [0 X .U - 8:{=5 =27/ .o Jo: lINCuentra a Cols y Buysse, en 1989, el cual muestra un valor de 0.83
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siendo parte de la consistencia interna y por el lado de la fiabilidad se considera un 0.85 con
relacién a la escala total. Mientras que se tuvo resultados favorables segun los datos centrados
en lo psicométricos propio del test de Pittsburg (ICSP) ello en muestras espafiolas por (Royuela
y Macias, 1997), es asi que se tiene una consistencia interna representada por el valor de 0,67
ello de un total de estudiantes, mientras que en una muestra clinica un valor de 0,81; ademas
dentro de tres meses se uso la fiabilidad test-retest en donde el valor va de 0,27 a 0,55 pero ello
se determina en base al componente, por ultimo con relacién a la validez se tiene y un 88,63%

en cuanto al cuestionario y un 74,19% propio de la especificidad.

Los autores Grimaldo et al. (2015); Loyola et al. (2012) y Rosales et al. (2007),
consideraron al test de indice de Calidad de Suefio de Pittsgurg(ICSP) debido a que este les
permite estudiar y conocer la Calidad de Suefio, ademas que es considerado como una de los
mejores instrumentos, mencionar que este fue validado por Escobar y Eslava (2005), por lo

expuesto este se tendra en cuenta para este estudio (ICSP-VC).

Para obtener la validacion, se emple6 un consenso de expertos y una variedad de
estudios pilotos mediante el cual se evalud la comprension, a través de una doble entrevista. Donde
estos expertos evaluaron la consistencia de forma interna y ademas se recurrié por necesidad a la
validacion concurrente y ademas discriminante, mencionar que el género no influyo, por lo que el
ICSP-VC es denominada valida del ICSP, siendo este fundamental para estudiar y conocer temas
de trastornos del suefio.

Los autores (Jiménez-Genchi, Monteverde- Maldonado, Nanclares-Portocarrero,
Esquivel-Adame y Vega-Pacheco, 2008) analizaron la confiabilidad como también la validez
del ICSP (indice de calidad de suefio de Pittsburg), ello en personas psiquiatricas (pacientes) por
lo que llegaron a indicar que el analisis de tipo factorial es un aporte y un sustento para el
componente hipotético relacionado a la calidad de suefio (CS) y por ente se logra separa tanto los
aspectos cualitativos como los cuantitativos.

de determinar los rasgos y que predicen de la mala calidad de suefio
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(CS) en una muestra considerable de estudiantes los cuales padecian alteraciones de suefio,
(Prichard, Whiting, Lund, Reider, 2010) usaron el indice de la calidad del suefio de Pittsburg
(ICSP) y obtuvieron que el Sesenta Por ciento de la poblacion estudiantil presentaba una mala
calidad de suefio, los estudiantes contaban con horas no regulares de ir a la cama a descansar, y
en los fines de la semana variaban ain mucho mas las horas de la noche, también explicaron y
comentaron que tomaban sustancias de indole psicoactivas que eran dadas o no dadas por
profesionales médicos, con el propdsito de variar el ciclo de vigilia y suefio. Dichos alumnos que
fueron explicados como personas mal durmientes de muy mala calidad, un porcentaje
considerable afirmo que el estrés académico y emocional que padecian les provocando un
impacto no positivo en su calidad de suefio, Segtn los puntajes que fueron obtenidos por el indice
de calidad de suefio de Pittsburg, en relacion al uso de la cafeina y la consistencia en los horarios

del suefio se observé que eso no ayudo en la predicciédn significativa de la Calidad de Suefio (CS).

Componentes del Indice de Calidad de Suefio de Pittsburg (ICSP)
Las dimensiones del cuestionario del indice de la Calidad de Suefio de Pittsburg, se
clasifican en 7 componentes:
Calidad subjetiva del suefio de las personas
e Latencia del suefio
e Duracion perceptiva del suefio
e Eficiencia de un suefio habitual
e Variaciones del suefio

e Uso de una medicacion de tipo hipnotica
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e Disfunciones diurnas
Mahon (1995) en su estudio detallo la conexion entre las diferentes dimensiones de
calidad de suefio y el estado de la salud percibida en una poblacidn evidencia que la perturbacion
del suefio se relaciona negativamente con la salud de las personas, lo que sostiene que la relacion
entre la cantidad de horas de suefio y la salud es muy baja en comparacién entre la relacion entre

los niveles de calidad de suefio y salud, siendo las dimensiones comentadas:

Dimensién 1: Calidad subjetiva de suefio

Cuando hablamos sobre la definicion que la persona le da a su calidad de suefio, explicado
de otramanera la autocritica que uno mismo se hace al hablar de calidad de suefio, el auto concepto
es de suma importancia ya que guia las diferentes conductas humanas. El detalle de la percepcién
que los individuos tienen de si mismos y su calidad de suefio, puede ser una forma favorable o
desfavorable de autocritica, que brota a partir de las diferentes experiencias que han sido vividas
en relacion a la calidad del suefio, algunas de las veces se vuelven fijo, sin embargo, puede variar
a medida que el individuo comienza a experimentar otras situaciones. El suefio se describe como
un proceso de importancia vital en la vida diaria la cual es nuestro deber cuidar y respetar, ya que
una pésima calidad en el suefio alterara negativamente al rendimiento en las actividades motrices
y habilidades que son cognitivas.

Rosales, (citado por Boérquez, 2007) realizo una investigacion en estudiantes
universitarios, y llego a la conclusién que existe una relacion fuerte entre calidad del suefio y la
somnolencia diurna, la cual nos explica que entre la variable de estudio calidad centrada en el
suefio y la somnolencia en los alumnos. Por su lado, Moreno et al, 2008, refieren que los
conocidos como vigilantes en el ambito de seguridad padecen de niveles altos de carga mental,
por lo cual son considerados una poblacion en riesgo de padecer problemas muy considerables en
lo que respecta a salud laboral. En esta forma la conceptualizacién de la carga mental y sus fuentes

se orientan a que el rendimiento y el aspecto de la demanda mental sean las méas valoradas.
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Dimension 2: Latencia de suefio

Nos referimos a latencia de suefio cuando hablamos del tiempo transcurrido, desde el
momento que se extinguen las luces hasta el momento que podemos precisar la fase constante del
suefio por mas de tres minutos. Latencia es la etapa de tiempo expresada en minuto, que transcurre
desde que la persona se acuesta y comenzar del suefio.

Latencia es un tiempo 16 minutos que explica la existencia de alguna variacién en la
calidad de suefio (Mufioz, 2013), dicho autor concluyo que la relacion de la latencia de suefio era
superior a los treinta minutos en estudiantes de la carrera de enfermeria, siendo esos resultados
superiores a otras investigaciones realizados en diferentes paises (Baez et al. 2005). Podemos
decir que este resultado expresa y explica que las dificultades existentes para comenzar el suefio
son habituales en las personas jovenes, en cambio en aquellas personas que se encuentran en la
etapa tercera donde es méas habitual los momentos de despertares nocturnos y de un despertar

prematuro (Bixler ycols., 1979; Mellinguer y cols., 1985).

Dimensién 3: Duracion del suefio

El tiempo que persiste el suefio compone una tercera parte de nuestras vidas, lo cual
ha demostrado que su privacion o disminucion genera el desarrollo de multiples dificultades en
la salud (Valencia, 2000). La Fundacion Nacional del Suefio mas conocida como NSF en sus
siglas de inglés, agrupo en un congreso multidisciplinario de personas conocedoras en teoria y
estudios sobre el suefio y especialistas de diferentes areas de las ciencias médicas, en la fisiologia
del cuerpo humano y en la ciencia. El congreso de especialistas conformada por 18 participantes
incluy6 a doce delegados que han sido seleccionados por las diferentes organizaciones interesadas
y otros seis especialistas en el suefio que fueron seleccionados por la Fundacion Nacional del
suefio. Lo que al concluir el congreso de especialistas dio las siguientes recomendaciones respecto

a las duraciones de suefio como siguen:
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Tabla 1

Universidad

Recomendacion de horas de suefio segin edad

Repositorio Digital

ANOS SUGERIDO PUEDE SERIDONEO NO SUGERIDO
Recién De 14 a 17 horas De 11 a 13 horas - 18 a 19 horas Menor de 11 horas
nacidos Mayor de 19 horas
(0-3 meses)
Bebés De 12 a 15 horas De 10 a 11 horas - 16 a 18 horas Menor de 10 horas
(4-11 meses) Mayor de 18 horas
Nifios De 11 a 14 horas De 9 a 10 horas - 15 a 16 horas Menor de 9 horas
pequefios Mayor de 16 horas
(1-2 afios)
Nifios enedad | De 102 13 horas De 8 a9 horas- 14 horas Menor de 8 horas

preescolar (3-5
afios)

Mayor de 14 horas

Nifios en edad De 9 a 11 horas De 7 a § horas - 12 horas Menor de 7 horas
escolar (6-13 Mayor de 12 horas
afios)

Adolescentes De 8 a 10 horas De 7 horas a-11 horas Menor de 7 horas
(14-17 afios) Mayor de 11 horas
Adultos mas De 7 a 9 horas De ¢ horas - 10 a 11 horas Menor de 6 horas
jovenes Mayor de 11 horas
{18 2 25 afios)

Adultos De 7 a 9 horas De & horas a 10 horas Menos de 6 horas
(26-64 afios) Mas de 10 horas
Adultos De 7 a § horas De 5 a6 horas - 9 horas Menos de 5 horas
mavyores Mas de 9 horas
{de 65 afios)

Dimension 4: Eficiencia de suefio habitual

Se denomina eficacia en el suefio a la duracién que pasamos durmiendo realmente o
también Ilamado suefio real (dormir), el tiempo exacto que duerme en el trascurso de la noche y
al tiempo total de duracidn que pasa realmente en la cama. Por ejemplo, si una persona perdura
durante Ocho horas en el lecho por una noche determinada, pero tan solo permanece dormido
durante unas cuatro horas de esas ocho horas, la eficiencia de su suefio para la noche seria de un

50% del total.

Dimension 5; Alteracion del suefio

Se explica como alteracion, a diferentes perturbaciones que impiden que los individuos
tengan un suefio de manera Optima, estas pueden ser: despertarse durante el suefio nocturno o

gaspertarse para ir al sanitario, tener dificultades para respirar con
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normalidad, roncar o toser, presentar calor o frio, suefios no agradables, malestar corporal u otras
razones.

En este entender los problemas propios del suefio se pueden deber en especial a dos
variaciones siendo estas endogenas en el proceso del suefio y la vigilia. Especificamente se tiene
a los grupos de Disomnias el cual se caracteriza por diferentes problemas como la calidad, el
tiempo es decir el horario para descansar y la cantidad, por otro lado, se tiene a la Parasomniasla
cual engloba a aspectos cotidianos como las conductas vinculadas a los suefios, ademas de las
diferentes etapas o como también a aquellos momentos donde reside el cabio del suefio y la vigilia
(Ruiz, 2007).

Los periodos nocturnos son de hecho los que mas involucrados en las variaciones del
suefio. Las causas méas generalizadas y considerable de la mala sincronizacion en el suefio, es el
decrecimiento en calidad y cantidad del suefio, ya que la bulla y las alteraciones que suceden no

permiten descansar de forma apropiada, mientras el suefio diurno contiene menos periodos REM.

Dimensién 6: Uso de medicacién hipnética

Este concepto se refiere a la cantidad de ocasiones y situaciones en las que se ha ingerido
medicinas para poder conciliar el suefio durante el Gltimo mes, sea este bajo previa receta médica
0 auto administrado.

Llamamaos hipnoticos a todos aquellos medicamentos que nos ayudan a iniciar y mantener
el suefio. Segun mdltiples estudios indican que un porcentaje de la muestra encuestada que
utilizaba medicacion hipnotica en estudiante de Medicina Pert fue de 6.3%, Y en la muestra de
los estudiantes de medicina de nacionalidad colombiana fue de 9,5%, en estudiantes universitarios
espafoles fue de 13%. La ingesta de estos medicamentos esta vinculada con la mala calidad del
suefio. Un estudio realizado en nuestro pais (Pert) indica que las benzodiazepinas son los

medicamentos hipndticos mas utilizados en nuestro pais (Rosales, 2007).

Dimension 7: Disfunciéon diurna.

ere a la simplicidad con la que el individuo logra conciliar el suefio
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mientras se desenvuelve en cualquier actividad diaria de igual forma al cansancio que este siente
al trabajar esa determinada accion. La disfuncion diurna es un grave desorden o variaciones en el
buen funcionamiento de un organismo o un sistema predeterminado, en este sentido podemos
decir que este término es ampliamente utilizado en una variedad de campos de investigacion que
lo relacionan a esta proposicion, pero en todos estos casos contiene un cierto grado de no
normalidad en el cumplir una gran expectativa, en situaciones social o psicoldgica, y en momentos
técnica o cientifica.

Un nivel inadecuado impide desenvolverse en el trascurso del dia. Se le describe asi a los
niveles de carencia de suefio, explicado como la presencia de una acumulacion de tipo hipotético
el cual da como un resultado de extender el dormir de més alla de lo normal o més natural
circadiano Unica de cada persona. (Mird, Cano y Buela, 2005)

Otra explicacion que se puede asignar a la somnolencia diurna es la tendencia de quedarnos
dormidos, también dado a conocer como la predisposicién a poder dormir o la capacidad de

cambiar de la vigilia a un suefio de la persona (Mird, Cano y Buela, 2005).

2.3. Bases tedricas estrés

El término estrés también conocido como stresse, strest, o straisse, proviene del griego
“stringere”, que significa ocasionar tension, de acuerdo algunos expertos dicho tema se acufid
alrededor del siglo XIV. El estrés fue acogiendo un sentido muy importante y hubo una variedad

de estudiosos los cuales mencionamos a continuacion:

El autor Beard (1883), con relacion al estrés menciona que es una sobrecarga que las
personas tienen siendo perteneciente a este nuevo siglo por lo que lo conceptualiza como una
“neurastenia”. Por otro lado, Cheyne (1743), indica que este aspecto propio de las personas es
una enfermedad dada por el entorno es decir la realidad social que se da en un determinado
tiempo, ademas menciona que este se ajusta en particular a un grupo de la clase alta en términos

socioecondmicos, sin embargo, es importante contextualizar tales declaraciones yconsiderar que

;-

umanidad origina exigencias indistintamente del grupo econémico-
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social.

Posteriormente, en 1920 Walter Cannon fisi6logo estadounidense oriento su
investigacion hacia el ambiente adaptativo dado por el estrés indicando que este se vincula con
temas que ayudan a resolver las amenazas como también los desafios, siendo una practica
necesaria que ayuda a tener un grado de equilibrio interno en diversas situaciones y mas en una
situacion de emergencia, dicha investigacion fue fundamental para entender el estrés y poder
conceptualizarlo. Para el autor Selye (1946), el aspecto del estrés se conceptualiza: “hace
referencia a lo corporal es decir como este reacciona, la cual no necesariamente se singulariza a
alguna demanda que el organismo realice (es decir cuando la demanda externa llega a prevalecer

entre los recursos del organismo)” (p. 37).

Segun el francés Claude Bernard siendo este fisidlogo del siglo XIX, se tiene que el estrées
se da segun al ambiente en el que la persona se encuentre es decir el entorno llega a perturbar el
organismo, y para ello es necesario lograr un cierto equilibrio o ya sea un ajuste, ello con el
propdsito de tener un grado de estabilidad en el ambiente interior, ello permite comprender el
sistema fisiolégico propia de la persona. Siendo esta conceptualizacién una de las mas
importantes que permite conocer las consecuencias referidas al equilibrio en el organismo del
individuo a causas de agente estresores externos, dando asi el primer paso para la formulacion del

concepto de estrés(Russel, 1996).

Dentro de las apreciaciones mas contemporaneas, Scardulla en el afio 2007, explica al
estrés como el proposito de adaptarse a las circunstancias que son presenciadas como amenaza,
esta se dirige a ocasionar deficiencias en nuestro sistema que se encarga del area inmunoldgica,
y de esta forma nuestro organismo queda predispuesto adquirir cualquier enfermedad de forma

continua rapida.

El estrés es una complicacion de la salud que actualmente esta afectando a la sociedad
general, de forma que no solo afecta a los empleadores a los que ocasionaron inhabilidad mental

je indole laboral, sino también a los jefes, puesto que multiples
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estudiosos al tocar este problema lograron verificar las causas que ocasiona el estres. El Periodico
ElI Comercio, reporta un millon doscientos mil pobladores peruana sufre de alguna alteracion de
ansiedad, originado por la consistente presencia de estrés; estos nimeros equiparable al 5,9% de

las personas que tienen una edad mayor a 18 afios” (El Comercio, Lima, 5 de junio, 2014).

Llegando a alcances dentro del ambito organizacional Chiavenato, en 2015, afirma que
“el estrés es propio de la vida diaria, y se origina en necesidades de la persona, las urgencias
que se nos presentan a diario, los tiempos limitados por cumplir, nuestras metas por alcanzar,
los aplazamientos, los objetivos, la falta de recursos, las quejas, estas provocan que las personas
se exhiban al estrés. El estrés hoy en dia es una dificultad de la salud publica, ya que bastantes
personas que han experimentado situaciones con el estrés sefialan que les ha provocado de una

y otro inconveniente en el &mbito laboral, familiar, etc.

Por su parte, la Organizacion Mundial de la Salud nos indica que el estrés es el
agrupamiento de las reacciones fisioldgicas propias de la persona la cual previene al individuo
para la actividad. Hay varias descripciones que integran a este marco teoérico entre las que
tenemos, (Dominguez, cita en la investigacion de Moreno, 2012, p.35):

e "EIl estrés conforma una respuesta no especifica del individuo frente a las peticiones
externas o internas del individuo, y por supuesto esto puede presentar sefiales que dan
respuesta a un ambiente o entorno emocional y/o fisico™ (Shturman, 2005).

e "Estrés en teoria es la conducta que fue heredada, de tipo adaptativa y/o defensiva, cuyo
accionamiento se determina desde un punto neuroendocrinoldgico ante un agente estresor

gue es amenazante™ (Cruz y Vargas, 2001) "
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e "El estrés es el procedimiento de tipo dinamico que se explica en definiciones de
productos, insumos y desemejanzas individuales” (Williams y Cooper, 2004).

e Los sefiores Folkman y Lazarus (1986) describen al estrés como ‘“una asociacion
distintiva que sucede entre el organismo y su contorno que es medido por la persona como
algo que puede ser amenazante o desbordante de sus patrimonios y que le lleva a un

posible riesgo en su bienestar”.

Por su parte el Ministerio de Salud (MINSA) explica que el estrés es la expresion que
relaciona al organismo y el medio ambiente, que se presenta como algo temporal, y a largo plazo,
severo o ligero, dependiendo del tiempo de las causas, de la intensidad de estas y de la habilidad
de poder utilizar sus recursos; provocado por la constante concurrencia de tareas, demandas, y

diferentes roles en la sanacion que tenga el sujeto.

2.3.1. Tipos de Estrés

De acuerdo con la Asociacion Americana de Psicologia (APA) se dan a conocer tres
tipos de estrés:

Estrés agudo: Nace de las exigencias y presiones presentes con tendencia al futuro. El
estrés agudo en exceso resulta ser agotador. Experimentar este estrés deriva en malestar
fisiolégico como son dolores de cabeza, problemas estomacales, problemas de suefio y demas
sintomas. Pues este es el tipo de estrés mas comun.

Estrés agudo episddico: Este tipo de estrés proviene de la preocupacion continua.

Las personas que lo sufren perciben que cada accion que realicen no resultara de manera
favorable, generando asi un malestar constante por lograr resolver los problemas futuros que
se desencadenen haciendo asi que se encuentren mas tensos y ansiosos.

Estrés crénico: Se refiere a la exposicion que tiene una persona frente a ciertos

aspectos nocivos de nuestro entorno. La persona acumula tareas lo cual genera que los

periodos de estres se prolonguen a un nivel elevado lo que provoca desesperacion y malestar.
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2.4. Estrés laboral

De acuerdo Peiro, en 1999, las vivencias de estrés surgen debido a una serie de
circunstancias tanto ambientales como personales los cuales se caracterizan como causantes de
estrés o estresores. Estas situaciones son distinguidas por el ser humano dando el inicio a la
experiencia de estrés. Esta experiencia genera una secuencia de experiencias emotivas,
poniendo en movimiento una cadena de procesos para hacerle frente a esas vivencias y la
experiencia de estrés. Dependiendo de si el afrontamiento de estrés es mayor o menor se
producen resultados diversos siendo algunos duraderos y con mayor significancia para el
individuo. Todas las relaciones estan moderadas por una secuencia de variables personales y

ambientales.

Robbins y Judge (2013), describen el termino estrés laboral como procesos psicologicos
desagradables el cual es producto de los factores del ambiente, debido a inseguridades politicas,
econdmicas, cambios tecnoldgicos y/o causas organizacionales, debido al rol, exigencias
interpersonales o demandas de algunas tareas; los factores personales, originados por cuestiones
familiares y problemas de indole econémico, factores que crean el estrés atribuido al ambiente

tanto, personal y organizacional.

2.5. Sindrome de Burnout:

Este término también conocido como sindrome quemado o de desgaste, el autor Maslach
(1982) definié el burnout (SBO), como un aspecto que se da en las personas que generalmente se
dedican a cuidar identificandose un cierto agotamiento en el &mbito emocional, muna cierta
despersonalizacion y una disminucién de la realizacion profesional. Una de las personas que en
un principio se dio cuenta de este sindrome es Freudenberger, citado en el estudio de Carlin 'y
Fayos en 2010, dicho descubrimiento se dio cuando este estaba realizando sus actividades en un
centro de rehabilitacion de toxicdmanos. Ademas el psicdlogo en el proceso de analisis y

estudiantes o jovenes en los primeros meses 0 afios de su carrera
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tienen un buen grado de compromiso y optimismo pero después de unos dos afios a mas se observo
que estos tienen actitudes de cansancio y abatimiento, hasta llegar a una cierta agresividad con su

entorno o pacientes (Carlin yFayos, 2010).

Maslach (1982) explica que la investigacion durante la década de 1980 se centrd en
observar y disminuir el problema entre los trabajadores en lugar de aumentar los fundamentos
conceptuales del burnout Los primeros modelos tedricos estan siendo desarrollados por varios

investigadores en esta década (Torrado y Gémez, 2003).

2.5.1. Dimensiones del Burnout

Dado que el sindrome de burnout tiene una coleccion de sintomas distintos que pueden
usarse para diagnosticarlo y que se han teorizado muchos modelos de explicacion del desarrollo,
la condicion se denomina sindrome (Maslach y Schaufeli, 1993). Maslach y colaboradores
identifican las siguientes dimensiones del burnout: agotamiento emocional, como los aspectos de
la despersonalizacion y sensacion de insuficiencia o falta de desempefio profesional (Maslach,
Schaufeli y Leiter, 2001).

e Cansancio emocional: Esta es la primera manifestacion del sindrome y resulta de las altas
exigencias que se le imponen al individuo en el trabajo. Se caracteriza por un agotamiento
percibido de los recursos emocionales del sujeto (Maslach, 2003). Los altos niveles de
agotamiento emocional se manifiestan frecuentemente como frustracion por haber
intentado sin éxito cambiar sus circunstancias, asi como una cierta angustia por las
actividades pendientes, una cierta disminucion en temas de interés, presencia de una
insatisfaccion en ambitos de trabajo y se evidencia una cierta sensacion por el hecho de
quedarse sin recursos (Quinceno y Vinaccia , 2007 ). Los autores Maslach, Jackson y
Leiter (1996) mencionaron que otro aspecto fundamental es la agonia fisica lo cual se
observa cuando realizan sus actividades. . En ese contexto, en su mayoria las personas
buscan protegerse de los aspectos negativos surgidos de este agotamiento, por lo que

diferentes comportamientos vinculados con el distanciamiento tanto
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emocional como cognitivo con el proposito de enfrentar los efectos del estrés (Gil- Monte
y Peir6, 1999). Por altimo, el hecho de mencionar el desgate emocional y el cognitivo no
quiere decir que ambos sean iguales debido a que el emocional esta vinculado con temas
de apego como también de ansiedad lo cual no desaparece facilmente con decir que ni el
descanso puede hacer cambiar esta situacion (Maslach, Schaufeli y Leiter , 2001).

e Despersonalizacion: Este aspecto también es conocido como cinismo o también como
deshumanizacion. Esta estrechamente vinculado con actitudes de falta de interés,
carecimiento de los valores como la empatia y se demuestra un grado de irritabilidad, en
consecuencia, se tiene actitudes negativas, siendo estas frias dirigidas a los comparieros y
pacientes que se encuentran en su entorno, es asi que se evidencia un cierto malestar (Gil
— Monte, 2008). Segun el autor (Quinceno y Vinaccia, 2007), este mecanismo se basa en
el anterior aspecto por lo que se considera como una derivacion, con relacion al
distanciamiento no solo esta enfocado en los clientes, sino que también esta actitud se ve
en la interaccion con sus compafieros donde ocurre un distanciamiento (Maslach,
Schaufeli y Leiter, 2001). Algunos comportamientos caracteristicos incluyen el uso
regular de un lenguaje degradante con los clientes y colegas, la adopcion de
comportamientos rigidos o el cumplimiento rigido de las reglas para evitar resolver los
problemas de los clientes (Maslach, 2003).

e Realizacién Personal: Este aspecto se caracteriza por tener una cierta percepcion de
desemperfio laboral siendo esta negativa, por lo que ello aterriza en sentimientos
insatisfactorios que llegan transgredir el clima dentro de una organizacion o institucion,
como también directamente con los clientes (Gil — Monte, 2008). Como en otros estudios
se ha ido conociendo que la productividad depende del trabajador ello es fundamental
dentro de este aspecto debido que las personas que las personas ven perjudicada su
competitiva (Carlotto y Gobi, 2001).S Se considera dos caracteristicas en particular para
entender esta dimension por un lado los sentimientos de insuficiencia y por otro la

autoestima baja (Bakker, 2002).
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Las dimensiones presentadas se conceptualizaron de acuerdo con la teoria de Maslach
(1982), que ha sido la mas utilizada en las investigaciones recientes por su importante valor
diagnostico. La dimension fundamental del sindrome es el cansancio emocional; el entorno
interpersonal, o cdmo un sujeto interactia con colegas y clientes, estd representado por la
dimensién de despersonalizacion. La dimension del desempefio profesional, que opera en el
dominio intrapersonal, representa la autoevaluacion del individuo sobre su desempefio

profesional (Maslach, Schaufeli y Leiter, 2001)

2.5.2. Definicion del estrés laboral segun la OIT como activador del Burnout

Para la Organizacion Internacional del Trabajo, en 2016, considera el estrés como una
reaccion emocional y también fisica sobre un dafio generado por una inestabilidad sobre las
peticiones experimentadas y los materiales propios del sujeto para hacer respuesta a estas
peticiones. El estrés asociado con el trabajo definido por el acto de trabajar, el proyecto del trabajo
y las conexiones que suceden en el trabajo, que suceden cuando las peticiones del trabajo no son
correspondidas o superan los recursos, capacidades o exigencias del trabajador y también cuando
la informacién y las capacidades del grupo para afrontar estas peticiones no aciertan con las

peticiones de la forma u modo de organizacion de una empresa.

El estrés de indole laboral ha sido objeto de bastantes y diferentes estudios en situaciones
diferentes, como su nombre lo indica, el estrés laboral u ocupacional se hace presente en los
trabajadores que laboran y se da como un resultado de las acciones diarias y por ello se debe a la
interrelacion de factores que lo causan, como: el ambiente fisico, el trastorno de las actividades
bioldgicas, la sobrecarga laboral y la organizacion en el trabajo, etc. también influye la forma en

la que nos desenvolvemos cada dia en la sociedad.

El estrés es un topico de amplia importancia y por cuanto es atendido por distintas
instituciones publicas, de acuerdo con el Gabinete Confederal de la Seguridad y la Salud Laboral,
Madrid Espafa (2005); por estrés se comprende a las acciones fisioldgica, psicoldgica y en la

an de adecuarse y dar un ajuste a las presiones tanto internas como
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no internas. El estrés de indole laboral se manifiesta en el momento que existe una alteracion en

el ser humano con la organizacion y el puesto de trabajo.

La Organizacion Mundial de la Salud (2008) ha expresado preocupacion en relacion con
el rendimiento exitoso y el miedo a los resultados negativos que nos lleva al fracaso, generando
poderosas emociones de ansiedad, irritacién y enojo. Ademas, ello se puede ir agudizando si se
carece de un apoyo, es decir la familia o los compafieros no forman parte de este proceso. En este
contexto, el alejamiento de la sociedad y la falta de interaccién como cooperacion siendo estos
un alto riesgo de estrés de se expande en el lugar de trabajo. Ademas, mencionar que este afecta

directamente a la salud y al entorno de trabajo ya que se pueden dar algunos accidentes.

Martinez (2004), hace mencion de los efectos adversos que nos genera el estrés laboral,
estos no se limitan al &mbito profesional, sino que se esparce casi siempre a la vida familiar y
personal del individuo. Podemos decir, la mayoria de las personas que se pasan bastante parte de
su tiempo en el centro laboral y este participa en una funcion central en sus vidas diaria, siendo
la fuente de ese soporte como la identidad individual y de las conexiones hacia con las demas
personas. Para la mayoria de las personas el hecho de trabajar es una medida de propia de ellos,
siendo eso el que el da su valor como individuos y en sus causas, lo que existe y pasa en el centro

laboral tiene demasiadas veces una inmensa influencia en el estado animico.

Por todo lo expuesto, el estrés esta vinculado con la actividad profesional ello debido a
que depende de la actividad que realizan las personas es decir tiene mucho que ver la profesion.
Par el autor Ortega (1999), también es fundamental conocer el trabajo que realiza la persona por
lo que lo cataloga en una lista como:

e Trabajo apresurado: Aquellas personas que laboran en lineas de produccion altamente

mecanizadas, o trabajaos similares a los cirujanos a contra reloj.

e Peligro constante: personal Policial, trabajos mineros, soldados de la nacion, bomberos

voluntarios, alpinistas de alturas, buzos de mar, paracaidistas, boxeadores, toreros,

trabajos que conllevan un alto riesgo
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e Confinamiento: Trabajadores de extraccion de petrdleo desde plataformas marinas,
vigilantes y guardias de seguridad, custodios de materiales, médicos de turno,
enfermeras de turno.

e Alta responsabilidad: directores, Rectores, jefes médicos, personas politicos.

¢ Riesgo economico: Gerentes generales, Contadores y Economistas, Agentes de la

bolsa de valores, asesores y ejecutivos bancarios.

La definicion de los diferentes estudiosos sobre el estrés laboral llega a la misma
conclusion de que el estrés surge cuando existe una desproporcion de las capacidades del sujeto
0 persona trabajadora y los varios requerimientos del trabajo, aun asi, deberiamos tener presente
gue existen trabajos mucho mas estresantes que otros trabajos y hay personas gue aguantan estos

factores que son estresantes de una manera éptima que los otros.

La vivencia de momentos de estrés es singular y personal y esta puede manifestarse por
varios contextos o situaciones donde estdn empapadas los individuos. La omision de un suefio
reparador optimo y las situaciones laborales presentes pueden causar unos altos niveles de estrés
laboral en algunos sujetos, estas presentan en general un fracaso de los procedimientos de
afrontamiento del estrés laboral con la participacion de una inestabilidad entre las obligaciones,

peticiones y las habilidades para poder satisfacer a esas demandas.

Como consecuencia de este procedimiento de forma continua viene a darse como lo que
se conoce estrés laboral cronico siendo este presente de un caracter emocional e interpersonal

(Ayala-Cardenas, 2013).

Dimension 1: Agotamiento emocional

Maslach en el afio (2009) nos explica que el Burnout inicia particularmente con el estrés,
es decir las personas comienzan teniendo cambios llegdndose a encontrar emocionalmente

agotados y presentan irreqularidades relacionadas a los recursos emocionales.
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Hablamos de sentimientos o emociones de estar sobre pedido y carecer de recuerdos
fisicos y emocionales. Los empleados que se muestran y perciben como agotados y débiles, sin
posibilidad alguna de una fuente para recobrar fuerzas. No cuentan con suficiente fuerza para
afrontar un dia mas y con otros problemas, siendo reclamo general el “Estoy con sobrecarga. Me
siento cubierto de responsabilidades y con bastante carga de trabajo, sin lugar a dudas es
demasiado y mucho”. Los origenes primordiales de este cansancio se deben a la presencia de una

sobre carga en el trabajo y la presencia de problemas con las demas personas del trabajo.

Agotamiento: es todo cansancio que se produce por una sobrecarga de esfuerzo psiquico
que se realiza en el centro laboral sin tomar en cuenta si los efectos estan conectados con los
demas individuos o con el centro laboral. Hace hincapié al desgaste o ausencia de los recursos
psico-emocionales. Conocido mas por la ausencia de forma sistematica de la fuerza de las
personas, el desgaste fisico, el agotamiento emocional, la fatiga del cuerpo, y que se presentan en

forma fisica, psiquica o como la mezcla de los dos.

Dimensién 2: Cinismo o Despersonalizacién

El cinismo se refiere a diversas de actitudes de caracter pesimista o de forma negativa que
aparecen para protegerse del agotamiento emocional. Asi, por ejemplo, Si una persona labora
demasiado y esta ejecutando demasiadas tareas, comenzara a dejar o a reducir lo que esta
realizando. De esta manera corre el riesgo de que el desinterés nazca de una gran pérdida o
privacion de sus ideales o en la deshumanizacion. Y al pasar del tiempo las personas que estan
inmersas en este tema no estarian sencillamente creando algunas formas de control o
disminuyendo la cantidad en las actividades laborales, sino que ademas se da una reaccion de forma

un tanto negativa dirigida a las personas y al trabajo.
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El cinismo se presenta como cambio negativo en nuestras actitudes y respuestas hacia los
demas, especificamente aquellos que laboran en su respectivo trabajo, se explica a través del
rechazo de los mismo, distanciamiento emocional o irritabilidad (De la Gandara, Jesus J. et, al,
1998). De igual forma el cinismo se manifiesta como actitud fria hacia las personas o compafieros
del trabajo, mostrandose a la persona, distanciado, asignando un bajo desenvolvimiento al caracter
cronico de los trabajadores, utilizando etiquetas generalizadas y despectivas, aumentandosu colera
o mal humor y mostrando una importante disminucién de la motivacion hacia el trabajo.Segun
Maslach (2003), las dimensiones de agotamiento emocional y cinismo aparecen a partir dela

presencia de conflictos personales y sobrecarga laboral.

Dimension 3: Realizacion personal

La investigadora Maslach en el afio (2009) Nos indica que los sentimientos de no poder

lograr nada, estar sin logros e inexistente productividad en el trabajo (p 37).

Intentar cumplir las metas y objetivos propios sera algo mucha trascendencia en la vida
diaria de un individuo, ya que es til para guiar su conducta, para lograr tener un sentido en su
vida y en su trabajo y sobre todo para motivar para que pueda persistir en su gran trabajo a través

de los momentos de su vida. A este conjunto se le conoce como realizacion personal.

Las labores que se realizan en el trabajo estan planificadas y se realizan con los grupos
de trabajo, de esta forma deja de ser un lugar donde el trabajo sea individual, este grupo de trabajo
que da respuesta a las tareas asignadas. Esto conlleva y contiene, la disponibilidad del tiempo y
esfuerzo y el orden y planificacion por parte de los grupos, de esta forma, las riendas y el camino
de los equipos en las organizaciones estan direccionadas en mejorar las potencialidades de cada
uno de los participantes y en aglomeracién emiten y crean ideas, propuestas, creando los

resultados 6ptimos y pedidos.

Para Sanchez en el afio (2006): Los grupos de trabajo son aquellos equipos conformados
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Por dos a mas participantes que interactdan entre ellas, cada uno tiene roles individuales y
especializados las cuales mantienen una conexion de interdependencia para y por el logro de

metas grupales y de todos en una situacion organizacional especial” (p 20).

El grupo de individuos que trabajan producen siempre una sinergia de forma positiva a
través del esfuerzo organizada: Siendo con razon sin duda, que el esfuerzo de los empleados, lo
que provoca en el trabajo un inmenso grado de alto rendimiento, esto por la agrupacién de los
aportes personales (Robbins y Judge 2009, p. 324) y esto en un centro laboral se crea y se
convierte en una via y camino para la elaboracion y términos de proyectos, para lograr los

objetivos de todos, “es una forma de probar que algo se puede hacer” (Sanchez, 2006, p 3).

El estrés de indole laboral persistente es parte de las primordiales origenes de riesgos
psicosocial en cualquier centro de tipo laboral, y las situaciones de servicios en la que es una de
los tipos mas comunes de generarse el estrés laboral méas conocido como el Sindrome de
Quemarse en el Trabajo 0 mas conocido como SQT o descrito como Burnout asi lo explica Gil-
Monte (2006), se explica y conoce como sindrome por la asociacion cientifica la aglomeracién
de signos y sintomas que ocurren de forma constante que pueden sefialar una patologia,
posteriormente Gil-Monte (2005), nos explica y nos aclara que el sindrome de quemarse con el
trabajo debe conocerse como un tipo de abuso y acoso de tipo psicosocial en el centro laboral
pero se difiere al acoso de tipo psicoldgico. El abuso psicoldgico es en cierto sentido un estresor
de tipo laboral provocado por un problema interpersonal no simétrico, donde se halla un acosador
y un acosado, mientras que en el sindrome de quemarse en el trabajo es una accion a los estresores

permanentes que existen en el trabajo.

Gil-Monte define al sindrome del trabajador quemado como: “una contestacion al estrés
laboral persistente que se identifica por la poca ilusion en el centro laboral, agotamiento psiquico,
culpa ¢ indolencia”; sumando que es una de las probables respuestas que puede hacerse de una
situacion psicosocial peligrosa, provocando, por ende, una de las probables tipos de crecimiento

y manifestacion del estrés laboral; sin embargo, esta no es la principal respuesta o causa que se

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS  [SREUICH




Universidad
Andina Repositorio Digital

del Cusco

Jackson y Maslach (1981), son los que describen como un sindrome identificado por
agotamiento en el aspecto emocional, lo vinculado con la realizacion personal y la existencia de la
despersonalizacion en el centro laboral, que puedesuceder entre las personas que tienen tareas de
forma diarias que se orientan al servicio de los individuos. El burnout viene a ser una respuesta a
las situaciones estresantes interpersonales en el trabajo, en el cual la abundancia de contacto y
conexion con las personas receptoras de los servicios, esto genera efectos negativos en los
comportamientos y actitudes hacia estos individuos(Maslach y Leiter, 1988). En estos momentos
de esta era, Maslach explica al burnout como una respuesta extendida del estrés en el centro
laboral, se entiende como sindrome psicoldgico que seorigina de la angustia persistente generado

de la interaccién problematica entre el trabajador y sucentro laboral.

2.5.3. Consecuencias del burnout

Los efectos del Burnout en el sujeto son evidentes en las areas de funcionamiento

cognitivo, emocional, conductivo y fisico (Maslach, Jackson y Leiter, 1986).
Area Emocional

Para el autor Maslach (1982), el desarrollo de este sindrome afecta al area emocional ello
se evidencia en personas que tienen algun grado de agotamiento y lo manifiestan en sentimientos
negativos como la tristeza, como también el fracaso, 0 como también la pérdida la autoestima y
temas como cinismo. Por otro lado, Mansilla (2005) se enfoca a los mecanismos de afrontamiento
los cuales son la ansiedad manifestandose en episodios, algun grado de depresion, la
manifestacion de sentimientos de culpa y sobretodo el hecho de que se dé un distanciamiento.
Mientras que (Maslach, Jackson y Leiter, 1996), indican que este aspecto esta relacionado con los

conflictos emocionales que se vayan a desarrollar.
Area Cognitiva

El deterioro cognitivo que se muestra en el sindrome de burnout ocurre cuando hay una
discrepancia entre dos aspectos fundamentales como son las expectativas que una persona tiene

realidad (Fidalgo, 2001). La existencia de esta discrepancia entre los
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aspectos mencionados genera que se desarrollen los sentimientos depresivos teniendo como
consecuencia el deterioro en aspectos cognitivos (Maslach y Leiter, 2005). Es asi que o mas
frecuente en esta area es la existencia de fatiga intelectual y el hecho de que se desarrolle n

distracciones (Fidalgo, 2001).

Area fisica

Segln Mansilla (2005) los sintomas fisicos causados por el Burnort se evidencian en
cefaleas, el desarrollo de trastornos del suefio como también trastornos gastrointestinales, ademas
de cardiopatias, posibles problemas bronquiales, presencia de dolores en los masculos y una
particularidad en las mujeres en su ciclo menstrual al ser este irregular. Ademas, este autor
menciona que estos sintomas pueden ir variando ello se da de acuerdo a la persona. Mientras que
para los autores Fidalgo (2001) y Fernandez (2006), la importancia de este aspecto reside en las
condiciones de trabajo que causan los efectos en la salud, pero lo méas importante son los recursos

propios de la persona que en ocasiones pueden no desarrollar o retrasar la aparicion de sintomas.

Area Conductual

Se relaciona con los efectos propios del agotamiento ello tanto en areas emocionales como
en areas cognitivas. Es asi que los comportamientos que se vayan a desarrollar estan vinculados
con comportamientos particulares como el ausentismo en el area laboral, un constante cambio de
humor, presencia constante de comportamientos agresivos, formulacion de respuestas que son
irracionales y tienen un grado de agresividad, ademas son recurrentes en pedir disculpas ante
alguna situacion justificandose al cliente y también se llega a presenciar el consumo de sustancias

(Mansilla, 2005).

Cabe mencionar gque la persona que tiene el Burnout desarrolla conductas irregulares que
afecta las relaciones con sus familiares debido a que constantemente presenta una cierta

irritabilidad o se nota la presencia de la ansiedad (Maslach, 1982).
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En ese contexto también los afectados son los amigos 0 comparfieros quienes carecen de
una buena interaccion con la persona, ello no solo fuera del ambiente laboral sino también dentro

del area laboral (Mansilla, 2005).

Consecuencias para la Organizacion

En organizaciones con una gran cantidad de empleados que padecen sindrome de burnout,
es comun observar un deterioro en las relaciones y la comunicacion. Interpersonales, asi como
una disminucion de la productividad, el desempefio y la calidad del trabajo de los compafieros
(Mansilla, 2005). De acuerdo con Fidalgo (2001), el ausentismo, la desmotivacion y la alta
rotacion de los empleados son sefiales de que una organizacion necesita tomar medidas para

asegurarse de que sus demandas estén en linea con la capacidad de reaccidn de sus empleados.

2.5.4. Modelos Teéricos del Burnout

Modelos desde la Teoria del Intercambio Social

Dentro de esta teoria lo modelos que han sido expuestos indican que el sindrome de
burnout resulta de la percepcion de injusticia por parte de los empleados por parte de la
organizacion. Dicho de otro modo, si cuando se dedican a las actividades laborales, los sujetos
notan que sus inversiones profesionales no dan resultados por un tiempo, comienzan a mostrar

signos de desgaste (Gil — Monte, 1999).

- Modelo de Comparacion Social de Buunk y Schaufeli (1993), citado por Gil Monte en
2008: Se tiene que los autores mencionados identificaron y analizaron los factores relacionados
al trato que se da entre los empleados (empleado a empleado) en un entorno de cierta incomodidad
donde se evidencia un cierto grado de incertidumbre de cada uno de los pensamientos y las
diferentes acciones, ademas de una cierta disparidad en el &mbito profesional y por Gltimo, la

percepcion en cuanto al control en el &mbito laboral (Martinez, 2010).
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- Gil Monte en el afio 2008 cita el Modelo de conservacion de recursos de Hobfoll y
Fredy, en ese entender con referencia al sindrome se tiene que este esta relacionado con la
motivacion propia del trabajador es decir existe un cierto compromiso. Por lo que en adelante se
pueden ir dando factores protectores para afrontar el sindrome de burnout en cada uno de los
trabajadores por lo que se llegaria a alterar aquellas creencias y las percepciones relacionadas con
el estrés. Es asi que las estrategias usadas para el afrontamiento tienen que ser frontales y un tanto

activas, y sobretodo tener un enfoque para reducir este sindrome (Martinez, 2010).

Modelos desde la Teoria Organizacional

Menciona que el Burnout se desarrolla por estar en una constante exposicion del estrés
ello en términos laborales, por lo que este modelo se enfoca en conocer los factores inductores
propios del estrés que surgen a raiz de las actividades que desarrollan y también se centra a

conocer los mecanismos de afrontamiento que utilizan los trabajadores (Mansilla, 2010).

- Modelo de Golembiewski, Munzenrider y Carter (1983): El sindrome de Burnout es
descrito por los autores como causado por el exceso de trabajo y la baja motivacion del trabajador,
lo que se traduce en sentimientos de pérdida de autonomia en sus puestos de trabajo (Mansilla,

2010).

- Cox, Kuk y Leiter Model (1993), citado en Mansilla (2010): Segun esta hipotesis, el
sindrome de burnout solo afecta a las personas con profesiones humanitarias y resulta de la falta
de mecanismos de afrontamiento profesionales cuando estan continuamente expuestos al estrés
relacionado con el trabajo. Los autores identifican el agotamiento emocional como la principal

caracteristica del sindrome y sugieren que la despersonalizacion es una estrategia Gtil para tratarlo.

- Modelo Winnubst (1993, citado por Mansilla, 2010) En contraste con el modelo de Cox,
Kuk y Leiter, Winnubst, considera que el desarrollo del agotamiento no solo se da en un tipo de
profesional, sino que en general en todas. Segun lo que indica este autor la aparicion del sindrome

se da gracias a la relacion entre el estrés, el adquirir una cultura, el clima que reside en la

]2 =(el (o X1 W\ Vare 8=/ \oJo i Cial. ES asi que cada una de las organizaciones son diferentes y
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presentan una estructura unica como también una cultura propi, ademas de un sistema de apoyo
social unico que afecta la forma en que los empleados perciben sus lugares de trabajo. Es
fundamental tener en cuenta un apoyo social 6ptimo como factor preventivo en la aparicion del

sindrome ya que ayuda a fomentar sentimientos de eficacia profesional.

Modelos desde la Teoria Estructural

Al examinar los diferentes factores que ayudan a que se desencadene el sindrome de
burnout, se tiene dentro del modelo estructural unos particulares que estan vinculados con temas
personales, ademas de los interpersonales y lo vinculado con los organizacionales (Martinez,

2010).

Modelo de Gil-Monte (1999): Modelo Segun estos autores, la exposicién prolongada al
estrés laboral es lo que provoca el sindrome de burnout. En un ambiente de trabajo estresante, la
persona procede a realizar una exhaustiva evaluacién de la situacién en términos cognitivos y
Ilega a conocer que las actuales estrategias de resolucidn de problemas son ineficaces. Gil Monte
(1999) sefiala que la aparicion del sindrome de burnout es lo que provoca la austeridad laboral, el

declive motivacional y el deterioro de la salud de los empleados.

Lo propuesto por Gil-Monte (1999) en la actualidad es lo méas usado siendo parte de un
modelo tedrico, en ese contexto cabe indicar que este se basa al estudio de Maslach y este utilizo
estudios de Maslach Burnout Inventory (MBI). Por lo que se finaliza puntualizando que este
modelo ayuda a profundizar la base tedrica porque permite distinguir al burnout entre las demas

variables (Buzzetti, 2005).

2.6. Hipotesis

2.6.1. Hipotesis general

H1: Existe una relacion significativa entre la calidad de suefio y el sindrome de burnout en los
agentes de seguridad de la empresa G4S Per( Sac, Cusco - 2019.

ian significativa entre el nivel de calidad de suefio y el sindrome de
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burnout en los agentes de seguridad de la empresa G4S Peru Sac, Cusco - 2019.

2.6.2. Hipotesis especificas

H1: Existe relacion entre la calidad de suefio y la dimension agotamiento emocional del sindrome
de burnout en agentes de seguridad G4S-Perd Sac, Cusco 2019.

Ho: No existe relacion entre la calidad de suefio y la dimension agotamiento emocional del
sindrome de burnout en agentes de seguridad G4S-Peru Sac, Cusco 2019.

H1: Existe relacion entre la calidad de suefio y la dimension despersonalizacion del sindrome de
burnout en agentes de seguridad G4S-Per( Sac, Cusco 2019.

Ho: No existe relacion entre la calidad de suefio y la dimension despersonalizacion del sindrome
de burnout en agentes de seguridad G4S-Per( Sac, Cusco 2019.

H1 : Existe relacion entre la calidad de suefio y la dimension realizacion personal del sindrome
de burnout en agentes de seguridad G4S-Per( Sac, Cusco 2019.

Ho : No existe relacion entre la calidad de suefio y la dimension realizacion personal del sindrome
de burnout en agentes de seguridad G4S-Per( Sac, Cusco 2019.

H1 : Existe diferencia entre la calidad de suefio en los Agentes de seguridad de la empresa G4S,
Per( Sac Cusco — 2019, seguin su turno y jornada laboral..

Ho : No existe diferencia entre la calidad de suefio en los Agentes de seguridad de la empresa
GA4S, Peru Sac Cusco — 2019, segln su turno y jornada laboral.

H1: Existe diferencia entre el nivel de burnout en los Agentes de seguridad de la empresa G4S,
Per Sac Cusco — 2019, segun su turno y jornada laboral.

Ho : No existe diferencia entre el nivel de burnout en los Agentes de seguridad de la empresa

G4S, Perl Sac Cusco — 2019, segln su turno y jornada laboral.
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2.7. Variables

2.7.1. ldentificacion de variables

V1: Calidad de suefio

V2: Sindrome de Burnout
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2.7.2. Operacionalizacion de variables

Repositorio Digital

Tabla 2
Operacionalizacion de la variable estrés
Variable Definicion Def|n|C|_on Dimensiones Indicadores Esca_lq ,de Items Nively
conceptual Operacional medicion rangos
Agotamiento Emociones 1,2
Burnout Este sindrome es | Se conceptualiza | emocional Trabajo 3,6
propio de la fatiga | en base a la Sentimientos 8.13,14
emocional, del respuesta propia Conductas 16,20
desarrollo de la de los agentes de
despersonalizacié | seguridad que
ny la presencia de | constantemente
un escaso estan expuestos a
propdsito las tensiones por
personal, ello las actividades que | Despersonalizacion | Comunicacion (1) Nunca 5,10
puede estar realizan, por lo del personal inadecuada (2) Algunas | 11,15
presente en que en ellos se Falta de calidez | vecesalafio | 22
cualquier persona | tiene un cierto Insatisfaccion (3) Algunas
y mas que todo en | agotamiento veces al mes Escala de
aquellas que emocional, (4) Algunas Maslach
tienen una presencia de la veces a la
interaccion con despersonalizacion semana
pacientes o y la existencia de (5) Siempre
clientes. (Maslach, | una baja Realizacion Interés 4,7
Jackson, 1981). realizacion como | personal Motivacion 9,12
persona. Se Satisfaccion 17,18
recurre al Autoestima 19,21

Inventario de
Maslach para la
obtencion de
datos.
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Tabla 3
Operacionalizacion de la variable calidad de suefio
Variable Definicion Deflnlglon Dimensiones Indicadores Escala de medicion items Nivel y
conceptual Operacional rangos
Calidad de | Son los La calidad de Calidad Calidad de su (0) Muy buena 6
Suefio momentos suefio es la subjetiva del dormir (1) Bastante buena
fisicos que evaluacion que | suefio (2) Bastante mala
aut_tfnrreg_ulan Y | realizan (3) Muy mala
unftormizan trabajadores Latencia de Tiempo en que (0) < 15 min 2, 5a
nuestro cuerpo. luad | ~ d d .
Se caracteriza | €valuados, alos | suefio emora quedarse (1) 16-30 min
por niveles factores que los dormido (2) 31-60 min
minimos de las | determinan _ (3) > 60 min
actividades de como buen o Duracion del Horas que duerme | (0) >7 hrs 4
indole mal durmiente y | suefio durante la noche (1) 6-7 hrs
fisiologicas depende de: (2) 5-6 hrs
(afectaen la Calidad en (3) <5hrs
presion de la térn_1in_os Eficienciade | Hora que se (0) > 85 % 1,34
sangre y la subjetivosdel suefio habitual | duermey horaque | (1) 75-84 %
respiracion del. | suefio, lo se levanta (2) %: 65-74 % Escala de
serhumano)y | yincylado con la (3) < 65 % -
por una accion I ia el — — Pittsburg
inferior ante atencia, e N Alteracion del | Veces que se ha 5b —5j
estimulos no tiempo (suefio), | suefio tenido problemas
internos ef|c~|enC|a _de para dormir
(Sandoval, Z?é?sc?gr? I(;lé?ll (0) Ninguna vez en el
2002) ~ ultimo mes
suefio, uso de 1) Menos de una vez a la
medicacion ge%nana
hipnética
: — 2) Una o dos veces a la
disfuncion Uso de Medicinas que ha 2) 7
diurna. ello se medicacion tomado por su ?S;n_?p; 0 Més veces a la
obtendraen los | hipnética cuenta o recetadas

resultados de la
aplicacion del
indice de calidad
de Suefio de

por el médico

Semana
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Pittsburgh
(ICSP).

Disfuncion
diurna

Tuvo somnolencia
mientras realizaba
sus actividades
diurnas o ha tenido
problemas en
“tener animos”
para realizarlas.

8,9
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2.8. Definicién de términos bésicos

2.8.1. Sindrome de Burnout

El sindrome del hombre quemado mas conocido como burnout viene a ser es un tipo de
accion a los factores estresores interpersonales en un entorno de trabajo, donde el contacto
excesivo con las personas hacedoras de servicios, producen los cambios de forma negativa en las
actitudes y conductas de aquellas personas (Maslach y Leiter, 1988). Hoy en dia se explica como

sindrome de burnout una accién prolongada al estrés en el centro laboral.

2.8.2. Calidad de suefo

Hace mencién de dormir de manera Optima que generalmente trascurre en el horario
concerniente a lo nocturno, asi de esta forma, presentar un excelente funcionamiento de nuestro
cuerpo y se puede trabajar durante los momentos del dia; y no solo hace hincapié como el factor
decisivo de la salud, sino también como unos elementos favorables de una éptima de la calidad de

una vida (Sierra, Jiménez y Martin, 2002; Sierra, 2006).

2.8.3. Estrés

El Estrés es una respuesta psicoldgica o fisioldgica que surge en una persona frente a un
estresor ambiental y de acuerdo con el concepto estimulo y respuesta. El estrés viene a ser las
consecuencias de la relacion de estimulos ambientales y la respuesta idiosincrasica de la persona

(Cannon, 1922).

2.8.4. Estrés laboral

El Estrés laboral es la accion emocional y fisica a un determinado dafio provocado por el
quiebre en los deberes percibidos, recursos y la capacidad percibida de una persona para enfrentar
a dichos objetivos. El estrés esta vinculado con la labor remunerada y la cual esta definido por la
organizacion de la labor, las relaciones laborales y el disefio del trabajo, se dan cuando el

requerimiento del trabajo no es alcanzado o cuando superen las capacidades, herramientas o las
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necesidades de la persona, asi como cuando el saber del conocer de un grupo para hacerle frente
a las exigencias no se ajustan con las metas y objetivos de la cultura organizacional de la empresa

(OIT, 2016).

2.8.5. Suefio

Son los momentos fisicos que autorregulan y uniformizan nuestro cuerpo. Se caracteriza
por niveles minimos de las actividades de indole fisiologicas (afecta en la presion de la sangre y
la respiracion del ser humano) y por una accion inferior ante estimulos no internos (Sandoval,

2002).

2.8.6. Turno laboral

El trabajo por turnos es cuando el horario laboral no interfiere en la accion de produccién
personal que sucede en el trascurso del dia o en el trayecto semanal segun el ritmo continuo 0 no
continuo. El trabajo por turnos laborales es provocado mediante la coordinacion de equipos de
labor para realizar la jornada de indole laboral completa, ya sean horarios extremos de 24 0 16

horas.

2.8.7. Jornada laboral

Es el tiempo que cada persona se dedica a realizar el trabajo para el cual fue seleccionado,
reflejado en horas, dias, semanas 0 meses, a través de un contrato individual o, en su causal, por
convenio entre el empleador y los que representan a los trabajadores, se lograra instaurar la

distribucion no regular de una jornada de trabajo durante el lapso del afio.
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CAPITULO 11l
Método

3.1. Enfoque del estudio
El estudio a raiz de comprobar la hipdtesis o con el proposito de describir un

fendmeno procede a llevar a cabo una debida recoleccion de datos mediante el uso de la
estadistica y una revision, es asi que se cuenta con un enfoque cuantitativo, ello con el
fin de poder establecer pautas de comportamiento (Hernandez, Fernandez, & Baptista,
2014). El presente estudio se basa en un amplio analisis de datos y en consecuencia en
la interpretacion de ellos, como también se toma en consideracion los nimeros, los
indicadores y ademas de la estadistica que esta vinculada con el objeto de estudio con el
proposito de conocer la realidad por medio de los instrumentos psicométricos, llegando

a tener un correcto diagndstico.

3.2. Alcance del estudio

El siguiente estudio de indagacion tiene un alcance descriptivo-correlacional,
considerando que un estudio de tipo descriptivo trata de determinar las caracteristicas,
propiedades y perfiles de los grupos, procesos, personas, comunidades, objetos o algin
otro acontecimiento que se sometiera a analisis. Y siendo correlacional, pues busca
conocer la relacion que exista entre todas las categorias existentes, conceptos o variables
en una poblacion, donde se tiene una muestra 0 como también un contexto en particular

(Hernandez, Fernandez, Baptista, 2014).

3.3. Disefio de Investigacion

El siguiente proyecto de investigacion mantiene un disefio no experimental
con un disefio transversal, ya que el estudio de investigacion no cambia intencionalmente

las variables independientes con el fin de determinar como afectan a otras variables. En
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durante un periodo fijo de tiempo.

El disefio de la investigacion se esquematiza de la manera siguiente:

M

Donde

Figura 1. Diagrama de disefio de investigacion
M = Representa la muestra de estudio
V1 = Calidad de suefio
V2 = Estrés Laboral

r = Grado de correlacion

3.4. Poblacién

El proyecto de investigacion contempla como poblacion a 150 agentes de seguridad
de la empresa G4S — Cusco, durante el 2019, los mismos que a continuacion se

distribuyen.

La poblacién estudiada en su mayoria son personas que por las necesidades
econdémica y por una mejora de calidad de vida, aceptan jornadas y turnos laborales que
exceden las 48 horas semanales, perjudicando sus relaciones a nivel familiar, social y
econdmico, por reducir el tiempo que deberian dar a su familia, mostrando un desgate de

los vinculos familiares.

de seguridad segun jornada laboral
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Jornada laboral F %
7X1 30 20%
6 X1 120 80%
Total 150 100%
Tabla s
Distribucion de Agentes de seguridad segin Turno Laboral
Turno Laboral F %
Nocturno 20 13,3%
Diurno 130 86,6%
Total 150 100%

3.4.1. Muestra

El proyecto de investigacion tiene una poblacion de 150 agentes de seguridad,
siendo la muestra de estudio, la poblacion total de los 150 agentes, siendo una muestra

censal.

3.4.2. Criterios de Inclusion

Agentes de seguridad que se encuentren laborando en la empresa G4S con

modalidad de contrato full time.
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3.4.3. Criterios de Exclusién

Personal Administrativo o mixto que no realice trabajo operativo.

3.4.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

En este estudio se considera la Escala de calidad de suefio dePittsburg y el

cuestionario de Maslach Burnout Inventory.

3.4.4.1. FICHA TECNICA ESCALA DE CALIDAD DE SUENO DE
PITTSBURG

Autores: Buysse, Reynolds, Monk, Berman, y Kuppfer

Afio: 1988

Tipo de instrumento: Cuestionario indice de Calidad de suefio de Pittsburg
Objetivo: Analizar la calidad del suefio

Numero de items: 19

Aplicacion: Directa, individual y colectiva.

Tiempo de administracion: 15 minutos

Cada componente se puntua entre 0 y 3. El puntaje del PSQI, que varia de
0 a 21 puntos (donde un puntaje mas alto indica una calidad de suefio mas baja),

se calcula como la suma de los siete componentes del PSQI.

La Escala de Pittsburg se presenta como un método que ya esta en uso, esta
abierto al publico, es de uso gratuito y se actualiza periédicamente como

consecuencia de la investigacion y la cooperacion internacionales.
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3.4.4.2. FICHA TECNICA DEL CUESTIONARIO DE ESTRES
LABORAL MASLACH

Autor: S. Maslach y C. Jackson.

Afio: 1986

Tipo de instrumento: Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI)

Objetivo: Evaluar la presencia de sindrome de burnout.

Tipo de items: Likert de siete opciones

Numero de items: 22 preguntas

Aplicacion: Directa e individual y colectiva

Tiempo de administracion: 15 minutos.

Ambito: Clinicay laboral.

La aparicién del sindrome de burnout se concluye con puntos altos en las dimensiones
de agotamiento emocional y despersonalizacion y puntos bajos en la dimension de
realizacion personal. Las puntuaciones medianas en las tres dimensiones indican un
grado moderado del sindrome. Los sintomas bajos o nulos del sindrome se indican
mediante puntuaciones bajas en las escalas de cansancio emocional y despersonalizacién

combinadas con una puntuacion alta en la realizacion personal.

3.5. Validez y confiabilidad de instrumentos

A) Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI).

Validez: Llaja, Sarria y Garcia (2007) quienes tomaron en consideracion un total
de 313 personas quienes son participantes, estos ocupan los puestos de médico o
ya sea de enfermeras pertenecientes a un hospital el cual tiene el area de cuidados
intensivos, seguido de Medicina interna o también Neurologia y Epidemiologia de
Lima .La validez del instrumento se confirmé mostrando los siguientes valores
alfa : 0,80 en la escala de cansancio emocional , 0,47 en la escala de

despersonalizacion y 0,73 en la escala de realizacion profesional , lo que confirma
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Confiabilidad: Para esclarecer el grado de confiabilidad de este instrumento,

Llaja (2007) realiz6 un estudio en el que una muestra de enfermeras del area UCI
de un hospital de Lima verificO la confiabilidad de las dimensiones del
instrumento. Utilizando el alfa de Cronbach, una pregunta sobre el agotamiento.
Obteniendo una correlacion de 0.828 en la dimension cansancio emocional, 0.48
en la dimension despersonalizacion y 0.607 en la dimension realizacion personal
.En general, el instrumento logré un nivel de confianza de 0,791, lo que nos
permite concluir que la escala es muy confiable y produce mediciones consistentes

y confiables.

B) Escala de calidad de suefio de pittsburg

Validez: Para una evaluacion la validez del instrumento del indice de Calidad de
Suefio de Pittsburgh, ha utilizado un analisis factorial, el cual genero unos tres
factores que describieron un 60,2% en la varianza. El factor primordial fue
conformado por los siguientes componentes: la calidad subjetiva de suefio,
eficiencia del suefio, latencia de suefio y perturbaciones del suefio de su ultimo
mes, cuyas cargas factoriales resultaron de 0,55, 0,64, 0,70 y 0,52, en ese orden.
Por segundo factor estuvo agrupado por la somnolencia diurna compuesta con una
carga factorial de 0,57 y el Gltimo factor constituido por la duracion del suefio y el
uso de medicamentos para poder dormir con unas cargas factoriales de un valor de

0,58 y 0,59.

En Peru, en un estudio realizado por Rosales (2010) se obtuvo un valor de 82 %
representando a la validez y un 0.79 % propio de la fiabilidad, ello en base a los

pobladores.

Confiabilidad: Los puntajes que fueron obtenidos segln un analisis que lograron
mediante una determinacion del coeficiente alfa de Cronbach; dando un resultado
en un coeficiente Alfa de Cronbach de un valor 0.70 lo que permite determinar

instrumento es confiable y hace unas mediciones estables y

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS




Universidad
Andina Repositorio Digital

del Cusco
consistentes.

Rosales (2010) en su estudio centrado en la calidad de suefio, se obtuvo un valor de
86,5 % representando a la confiabilidad y superior a 0.50 % propio una alta

confiabilidad considerando el Cuestionario de Pistburg en base a los pobladores.

3.6. Plan de analisis de datos:

Para la presente investigacion de tesis, en la parte descriptiva, se utilizara las
medidas de frecuencia y porcentajes. Por ultimo, a fin de establecer la asociacién entre
las variables de este estudio se empleard la formula estadistica de correlacion de
Spearman, con un margen de error del 0.05.

Cabe resaltar que no se uso la correlacion por chi-cuadrado con los objetivos
especificos ya que los datos adjuntos no cumplen los criterios estadisticos ya que tienen

casillas que presentan un recuento de 0,
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CAPITULO IV
RESULTADOS

En esta seccidn se presentan los resultados del estudio, los que en un principio
se enfocan en dar respuesta a todos los objetivos desde los especificos y para finalizar

dando respuesta al objetivo general.

4.1. Resultado respecto a los objetivos especificos

Los resultados que dan respuesta a los objetivos especificos de investigacion se
presentan para cada variable tomando en cuenta los factores de division poblacional:
jornaday turno laboral.

Se inicia por dar respuesta al primer objetivo especifico orientado a describir la
calidad de suefio de los agentes de seguridad G4S -Per( Sac, segun turno laboral y
Jornada laboral, iniciandose con la jornada laboral, la tabla 6 muestra que existe una
mayor agrupacion sin problemas de suefio en los agentes que tienen una jornada laboral
de 6x1, presentando un 57.5%; mientras la menor agrupacién de evaluados en la jornada

7x1 se ubica bajo el diagnostico merecer atencion médica, con 40.0% de trabajadores.
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Tabla 6
Calidad de suefio segun jornada laboral en los agentes de seguridad G4S Per( sac

Jornada de Trabajo

Calidad de Suefio 6x1 7x1 Total
F % F % F %
Problema de Suefio Grave 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
Merece Atencion y Tratamiento medico 15 12,5% 9 30,0% 24 16,0%
Merece Atencion Medica 36 30,0% 12 40,0% 48 32,0%
Sin Problemas de suefio 69 57,5% 9 30,0% 78 52,0%
Total 120 100% 30 100% 150  100%

También se observa que los agentes que tiene una jornada de 6x1 tienen una
mayor predisposicion a no tener problemas de suefio, a diferencia de aquellos que tienen
una jornada de 7x1 que tienen una predisposicion a merecer Atencién Medica.

Podria decirse que la calidad de suefio segun su jornada laboral, afecta a los
agentes de seguridad, pudiendo deberse que aquellos agentes que tienen una jornada de

7x1, trabajan un dia adicional que los de la jornada de 6x1.

Grafico de barras

Jornada
de
Trabhajo

| 5%
E 7

Recuento

Sin Problemas de Merece Atencion  Merece atencion y
suefio Medica Tratamiento medico

Calidad de Suefio

Figura 2. Calidad de suefio segun jornada laboral de los agentes de seguridad G4S Per( Sac
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Continuando por dar respuesta al objetivo orientado a describir la calidad de

suefio segln su turno laboral, se observa que existe una mayor agrupacion en sin
problemas de suefio en los agentes que tienen un turno laboral diurno, con un 59.2%;
seguido de Merecer atencion medica en agentes que tienen un turno laboral nocturno con
un 55%; y la menor agrupacion en sin problemas de suefio en los agentes que tienenun

turno laboral nocturno siendo el 1%

Tabla 7
Calidad de suefio segun el turno laboral en agentes de seguridad de G4S Per( sac

Turno Laboral

Calidad de Suefio Diurno Nocturno Total
% f % f %
Problema de Suefio Grave 0 00% 0 0,0% 0 0,0%
Merece Atencion y Tratamiento medico 16 123% 8 40,0% 24 16,0%
Merece Atencidon Medica 37 285% 11 55,0% 48 32,0%
Sin Problemas de suefio 77 592% 1 50% 78 52,0%
Total 130 100% 20 100% 150 100%

También se observa que los agentes que tienen un turno laboral diurno tienen
una mayor predisposicion a no tener problemas de suefio, a diferencia de aquellos que
tienen un turno laboral nocturno que tienen una predisposicién a merecer Atencién
Medica.

Podria decirse que la calidad de suefio segun su turno laboral, afecta a los agentes
de seguridad, pudiendo deberse que aquellos agentes que tienen un turno laboral diurno,
tienen un mejor ambiente para dormir a diferencia de aquellos que tienen un turno laboral

nocturno.
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Grafico de barras
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Sin Problemas de Merece Atencion  Merece atencion y
suefio Medica Tratamiento medico

Calidad de Suefio

Figura 3. Calidad de suefio segun turno laboral en agentes de seguridad G4S Pert sac 2019.

Iniciando por hallar una respuesta al objetivo centrado en describir el nivel de
Burnoutsegln la jornada laboral, donde se observa que existe una mayor agrupacién
tanto en burnout leve y en no presenta en los agentes que tienen una jornada laboral de
6x1 con 47.5%; y la menor agrupacion en burnout moderado en los agentes que tienen
una jornada de 7x1 con 3.3%.

Tambien se observa que los agentes que tiene una jornada de 6x1 tienen una
mayor predisposicion a presentar un burnout leve, a diferencia de aquellos que tienen

una jornada de 7x1 que tienen una predisposicion a no presentar burnout.
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Tabla 8
Sindrome de burnout segln la jornada laboral en agentes de seguridad de G4S Per( sac

Jornada de Trabajo

Nivel de Burnout 6x1 7x1 Total
f % f % f %
Burnout Leve 57 47,5% 8 26,7% 65 43,3%
Burnout Moderado 6 5,0% 1 3,3% 7 4,7%
Burnout Severo 0 0,0% 3 10,0% 3 2,0%
No presenta 57 47,5% 18 60,0% 75 50,0%
Total 120 100% 30 100% 150 100%

Podria decirse que el nivel de burnout segun su jornada laboral, afecta a los
agentes de seguridad, pudiendo deberse que aquellos agentes que tienen una jornada de

7x1, trabajan un dia adicional que los de la jornada de 6x1.

Grafico de barras
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Figura 4. Sindrome de burnout segln la jornada laboral en agentes de seguridad G4S Per( Sac

Continuando por hallar una respuesta al objetivo centrado en describir el nivel
de burnout segun su turno laboral, se observa que existe una mayor agrupacion en no
presenta burnout tanto en los agentes que tienen un turno laboral diurno como nocturno;

la menor agrupacion en burnout moderado en los agentes que tienen un turno laboral
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También se observa que los agentes que tienen un turno laboral diurno tienen

como segunda mayor predisposicion a presentar burnout leve, y también que los agentes

de seguridad que tienen un turno laboral nocturno tienen un porcentaje que presenta

burnout severo a diferencia de aquellos que tienen un turno laboral diurno.

Tabla 9

Sindrome de burnout segun turno laboral en agentes de seguridad de G4S Peru

sac

Turno Laboral
Nivel de Burnout Diurno Nocturno Total
F % f % f %

Burnout Leve 58 44.6% 7 35,0% 65 43,3%
Burnout Moderado 7 5,4% 0 0,0% 7 4,7%
Burnout Severo 0 0,0% 3 15,0% 3 2,0%
No presenta 65 50,0% 10 50,0% 75 50,0%
Total 130 100% 20 100% 150 100%

Podria decirse que el nivel de burnout segln su turno laboral, afecta a los agentes

de seguridad, pudiendo deberse que los agentes segun su turno laboral, tienen diferentes

funciones laborales y también en alguna diferencia en alguna dimension del burnout

como en la realizacion personal.
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Continuando por dar respuesta al tercer objetivo especifico orientado a
determinar la relacion entre la calidad de suefio y la dimension agotamiento emocional
del sindrome de burnout, la tabla 10 y 11 muestran un valor menor en cuanto a la
significancia que ya se tenia propuesta la cual es de entre 0,000 menor a 0,05
representado por p, ello permite conocer y sustentar que la calidad de suefio se relaciona
con la dimension de agotamiento emocionalen agentes de seguridad evaluados. Ademas,
se observa que existe un porcentaje mayorde agrupacion, 100% de evaluados, entre el
diagndstico merecer atencion y tratamiento médico y el nivel alto de agotamiento
emocional; encontrandose el menor porcentaje deagrupacion, 0% de evaluados, en el
diagnostico problemas se suefio con todos los nivelesde agotamiento emocional, sin

distincion porcentual.

Tabla 10. Contingencias entre calidad de suefio y la dimension agotamiento emocional
del sindrome de burnout

Agotamiento Emocional Total
Calidad de Suefio Bajo Medio Alto
% F % f % N %

Problema de Suefio Grave 0 00% 0 00% 0 00% 0 00%
Merece Atencién y Tratamiento medico 16 12,1% 2 16,7% 6 100% 24 16,0%
Merece Atencién Medica 48 364% 0 00% O 0,0% 48 32.0%
Sin Problemas de suefio 68 515% 10 833% 0 0,0% 78 52,0%
Total 132 100% 12 100% 6 100% 150 100%

Por otro lado, el coeficiente de correlacion obtenido con el estadistico Rho de
Spearman muestra un valor de 0,333, determinandose, indicando una relacion positiva
pero baja en intensidad, permitiendo aceptar la hipdtesis alterna en consecuencia

rechazar la nula.
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Tabla 11
Relacion entre calidad de suefio y la dimensién agotamiento emocional del sindrome de
burnout
Correlaciones Calidad de  Agotamiento
Suefio Emocional
Rho de Spearman  Calidad de Suefio Coeficiente de correlacion 1,000 ,333™
Sig. (bilateral) . ,000
N 150 150
Agotamiento Emocional Coeficiente de correlacion ,333™ 1,000
Sig. (bilateral) ,000 .
N 150 150

**_La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

El cuarto objetivo especifico orientado a determinar la relacion entre la calidad
de suefio y la dimension agotamiento emocional del sindrome de burnout, la tabla 12 y
13 muestran un valor menor en cuanto a la significancia que ya se tenia propuesta la cual
es de entre 0,000 menor a 0,05 representado por p, ello permite conocer y sustentar que
la calidad de suefio se relaciona con la dimensién de despersonalizacién en los agentes
de seguridad evaluados. Ademas, se observa que existe un porcentaje mayor de
agrupacion, 66,7% deevaluados, entre el diagnostico sin problemas de suefio y el nivel
bajo de agotamiento emocional; encontrandose el menor porcentaje de agrupacion, 0%
de evaluados, en el diagnostico problemas se suefio con todos los niveles de agotamiento
emocional, sin distincion porcentual.
Tabla 12

Contingencia entre la calidad de suefio y la dimension despersonalizacion emocional del
sindrome de burnout

Despersonalizacion Total
Calidad de Suefio . Bajo Medio Alto
% f % f % f %

Problema de Suefio Grave 0 0,0% 0 00% 0 00% O 0,0%
Merece Atencién y Tratamiento medico 10  10,4% 5 157% 9 409% 24 16,0%
Merece Atencion Medica 22 229% 18 562% 8 364% 48 32,0%
Sin Problemas de suefio 64 66,7% 9 281% 5 227% 78 52,0%
Total 96 100% 32 100% 22 100% 150 100%

Por otro lado, el coeficiente de correlacién obtenido con el estadistico Rho de
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Spearman muestra un valor de 0,546, determinandose, indicando una relacion positiva 'y

considerable, permitiendo aceptar la hip6tesis alterna y rechazar la hipotesis nula.

Tabla 13
Relacion entre calidad de suefio y la dimension despersonalizacion del sindrome de
burnout
Correlaciones Calidad de  Despersonalizacion
Suefio
Rho de Spearman  Calidad de Suefio  Coeficiente de 1,000 ,546™
correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 150 150
Despersonalizacion  Coeficiente de ,546™ 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000 .
N 150 150

**_La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

El cuarto objetivo especifico orientado a determinar la relacion entre la calidad
de suefio y la dimensién realizacion personal del sindrome de burnout, la tablas 14 y 15
muestran un valor mayor en cuanto a la significancia que ya se tenia propuesta la cual
es de entre 0,000 menor a 0,05 representado por p, ello permite conocer y sustentar que
la calidad de suefio no se relaciona con la dimension de realizacidon personal en los
agentes de seguridad evaluados. Observandose porcentaje de vinculacién fluctuantes,
siendo el mayor de agrupacion, 64.4% de evaluados, entre el diagndstico sin problemas
de suefio y el nivel alto de agotamiento emocional; encontrandose el menor porcentaje
de agrupacién, 0% de evaluados, en el diagnostico problemas se suefio con todos los

niveles de agotamiento emocional, sin distincion porcentual.
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Tabla 14

Contingencia entre la calidad de suefio y la dimension realizacién personal del sindrome

de burnout

Realizacion Personal

Calidad de Suefio Bajo Medio Alto Total
f % f % f % f %
Problema de Suefio Grave 0 00% 0 00% 0 0,0% 0 0,0%
Merece atencion y Tratamiento medico 9  14,8% 14 341% 1 21% 24 16,0%
Merece atencion Medica 23 377% 9 220% 16 33,3% 48 32,0%
Sin Problemas de suefio 29 475% 18 439% 31 646% 78 52,0%
Total 61 100,0% 41 100,0% 48 100,0% 150 100,0%

Por otro lado, el coeficiente de correlacién obtenido con el estadistico Rho de
Spearman muestra un valor de -0,56, ratificando la inexistencia de una relacion

estadistica significativa, permitiendo aceptar la hipdtesis nula, en consecuencia rechazar

la alterna.
Tabla 15
Relacion entre calidad de suefio y la dimension realizacion personal del sindrome de
burnout
Correlaciones Calidadde  Realizacion
Suefio Personal
Rho de Spearman  Calidad de Suefio Coeficiente de 1,000 -,056
correlacién
Sig. (bilateral) : ,496
N 150 150
Realizacidn Personal Coeficiente de -,056 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,496 :
N 150 150

4.2. Resultado respecto al objetivo general

En este apartado se establecen los pasos pertinentes a fin de responder al objetivo
general de investigacion que busca determinar la relacion entre el nivel de calidad de
suefio y el sindrome de burnout en los agentes de seguridad de la empresa G4S Peru Sac,

Cusco, en el tiempo que se establecid para el estudio, eligiendo la prueba de correlacion
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De Chi cuadrado, teniendo a los resultados de forma ordenada y en una escala ordinal,
ello se tiene en las variables que se estan estudiando.

Se observo un valor menor en cuanto a la significancia que ya se tenia propuesta

la cual es de entre 0,001 menor a 0,05 representado por p, ello permite conocer y

sustentar que la calidad de suefio se relaciona con el nivel de Burnout en los agentes de

seguridad de laempresa G4S Peru Sac.

Tabla 16
Relacion entre la calidad de suefio y el sindrome de burnout en agentes de los agentes de
seguridad G4S Peru sac
Nivel de Burnout Calidad de Suefio Total
Sin Merece Merece atencion
Problemas Atencion y Tratamiento
de sueno Medica medico
No N 44 22 9 75
Presenta % dentro de Cal. Suefio 56,4% 45.8% 37.,5% 50,0%
Burnout N 34 22 9 65
Leve % dentro de Cal. Suefio 43,6% 45,8% 37,5% 43,3%
Burnout N 0 4 3 7
Moderado o4 dentro de Cal. Suefio 0,0% 8,3% 12,5% 4.7%
Burnout N 0 0 3 3
Severo % dentro de Cal. Suefio 0,0% 0,0% 12,5% 2,0%
Total N 78 48 24 150
% dentro de Cal. Suefio 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Chi cuadrado= 25745 p=.000
Tau b de Kendall=.198 p=.009

Por otro lado, se utilizd el estadistico Tau b de Kendall como prueba de
ratificacion encontrandose también un nivel de significacion inferior al nivel propuesto,

con tales resultados se acepta la hipotesis alterna y se rechaza la hip6tesis nula.
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CAPITULO V
DISCUSION

5.1. Descripcion de los hallazgos mas relevantes y significativos.

En relacion con los objetivos planteados, se discuten los resultados siguientes:

La presente investigacion lleva de titulo: “Calidad de suefio y Sindrome de
burnout de los agentes de seguridad G4S Peru Sac, 2019.” De acuerdo con los resultados
que fueron obtenidos, se pudo evidenciar una conexion directa y significativa entre las
dos variables de estudio. Para determinar la relacion entre ambas variables se realizo el
respectivo planteamiento de hipdtesis, donde se plantea que la calidad de suefio se
relaciona con el sindrome de burnout en la poblacion de estudio. La prueba de
confirmacion de hipotesis nos muestra que el valor de la significancia obtenido fue menor
que el esperado (p=0,000<0,05), lo que nos permite afirmar que la calidad de suefio se
relaciona con el sindrome de burnout en los agentes de seguridad G4S Peru Sac, 2019,
donde el coeficiente de correlacion obtenida fue de 0,226.

Los resultados encontrados para el mencionado objetivo general reflejan la
existencia de una relacién significativa entre la calidad de suefio y el nivel de Burnout en
los agentes de seguridad de la empresa G4S, se puede apreciar que en los agentes que
presentan un tendencia media y baja respecto al nivel de burnout la mayoria de ellos
presentan una buena calidad de suefio. Esto coincide con lo mencionado por Gil Monte
(2008) quien menciona que un alto nivel de realizacion personales y niveles bajos de
agotamiento emocional y despersonalizacion, ello significa que la persona cuenta con la
capacidad y los recursos centrados en lo persona lo cual le perite estar atento y poder
lidiar con las diversas situaciones de estrés y que en adelante no se tenga cambios en el
proceso biolégico como la calidad de suefio

alidad de suefio segun jornada laboral muestran que existe una

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS



Universidad
Andina Repositorio Digital

del Cusco

mayor cantidad de evaluados dentro del diagnostico sin problemas de suefio en la variable
calidad de suefio, situacion que evidencia que los evaluados mayormente no presentan
dificultades para conciliar el suefio o periodos interrumpidos del mismo, indistintamente
del régimen laboral en el cual se encuentre. En referencia a los resultados para la calidad
de suefio segun turno laboral se pudo confirmar que los trabajadores del turno diurno
mayormente se agrupan en el diagnostico sin problemas de suefio, significando que estos
no presentan dificultades para conciliar el suefio o periodos interrumpidos de este, sin
embargo los trabajadores del turno nocturno se ubican mayormente en el diagnéstico
merece atencion médica, lo cual indica que existen ciertas dificultades para conciliar el
suefio y se acompafian de sintomas que deberian ser revisados por especialistas.

Por otro lado, al evaluar los niveles de sindrome de burnout se encuentre dentro
de la jornada laboral, que los trabajadores de jornada 6x1 y 7x1 presenta distribuciones
semejantes, siendo el diagnostico mayoritario en la poblacion, para ambos grupos la
ausencia del sindrome de burnout, aunque es importante tener en cuenta que en el régimen
6x1 existe un nimero paralelo de evaluados en el nivel burnout leve, pudiendo estar estos
trabajadores en etapas iniciales del desarrollo del sindrome.

La relacion entre los niveles de calidad de suefio y la dimension de agotamiento
emocional muestran que existe una relacion estadisticamente significativa, con un nivel
de significacion de 0,333; esto quiere decir que los niveles de calidad de suefio tienen
relacién con los niveles de agotamiento emocional.

Al comparar los niveles de calidad de suefio y la dimension de despersonalizacion
se encontr0 que existe una relacion estadisticamente significativa, con un nivel de
significacion de 0,546; esto quiere decir que los niveles de calidad de suefio tienen
relacién con el nivel de despersonalizacion.

En relacion a los niveles de calidad de suefio y la dimension de Realizacion
personal se encontré que existe no relacion estadisticamente significativa, esto quiere

decir que los niveles de calidad de suefio no relacionan con la de realizacion personal.
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5.2. Limitaciones del estudio.

Si bien los resultados se pueden generalizar a toda la poblacién de la Empresa
de seguridad G4S, no pueden ser generalizados para otras las empresas del rubro
seguridad de la ciudad de la Cusco o demaés localidad, por cuanto existe una limitacion
en la validez externa.

Se present6 una dificultad para coordinar la evaluacién a los agentes de seguridad
en un momento Unico, teniendo que programarse secciones extras de recoleccion de

datos y en algunos casos sortear suplentes para la evaluacion a realizarse.

5.3. Comparacion critica con la literatura existente

El estudio realizado en el 2017 por Medina, Medina, Gauna , Molfino y Merino
titulada: “Prevalencia del sindrome de burnout en residentes de Pediatria de un Hospital
Investigacion en Educacion Médica, México” en comparacion con la presente
investigacion, se puede observar que en ambas poblaciones mas de la mitad de
evaluados presentaron un nivel bajo en la dimension agotamiento emocional, asi como
en despersonalizacion y realizacién personal. Estos resultados se relacionan en ambas
investigaciones puesto que duchos resultados en las variables originan resultados
globales también bajos en el sindrome de burnout.

Por otro lado, el estudio de Boérquez (2011) titulado: “Calidad de suefio,
somnolencia diurna y salud auto percibida en estudiantes universitarios” llega a la
conclusion que, a mayor calidad de suefio mas saludables se perciben los estudiantes
universitarios y que estos tiene mayormente adecuada calidad de suefio, de igual forma
en la presente investigacion los resultados obtenidos indican que la mayoria de agentes
presenta diagnosticos favorables respecto a la calidad de suefio por cuanto podria

asumirse que los agentes se encuentran en condicion de salud equilibrada.
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En relacion con a la comparacién con los estudios a nivel nacional, priorizando
la Regidn del Cusco tenemos a Chacén (2015) quien presenta una investigacion titulada:
“Niveles de las dimensiones de Burnout en base a factores asociados en enfermeras que
laboran en el Hospital Antonio Lorena del Cusco, 2015”. Donde se observa coincidencia
en los resultados especificos con la actual investigacion, situacion importante ya que
comparten la similitud en las caracteristicas geograficas de la poblacion. Estos
resultados son coincidentes en el analisis de la variable burnout, encontrdndose niveles
bajos de burnout en ambos estudios.

Continuando con la comparacion a nivel local tenemos a Boisseranc (2008), con
su estudio titulado: “Estrés laboral (sindrome de burnout) e inteligencia emocional en
educadores de todos los niveles educativos del instituto superior pedagdgico publico
Santa Rosa del Cusco- 2008”, dando resultados semejantes a los encontrados en al
presente investigacion al no identificarse una importante cantidad de casos de burnout
en el estudio que sirve de comparativo y no existir niveles altos de burnout en el presente
estudio.

Por otro lado, en la indagacion de Dongo & Huamani (2009) en base a las
conclusiones mas de la tercera parte de la de poblacion evaluada presenta sindrome de
burnout, mientras en la actual investigacion no se encuentra este nivel de evaluados con
dicho sindrome, incluso se puede identificar que no existe ningin caso que manifieste
sindrome de burnout en un nivel severo. Ademas mencionar que este estudio es
transversal por estar abordando un solo tiempo y es de tipo comparativo, aplicado a
docentes de un instituto del Cusco, similar al actual estudio que es del mismo tipo
transversal comparativoy aplicado en los agentes de la empresa G4S Per( Sac.

Finalmente, se demuestra que existe una relacion estadisticamente significativa
en ambos casos entre los niveles de calidad del suefio y la agotamiento emocional y la
despersonalizacion en relacion con este hallazgo .Blasco, Llor, Garcia, Séez y Sanchez

(2002) afirman que el agotamiento emocional es la principal causa de la fatiga.Maslach

imensién del agotamiento que presenta cambios emocionales (
DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS



Universidad
Andina Repositorio Digital

del Cusco
como irritabilidad y frustracion) , asi como cambios fisiolégicos , como cambios

potenciales en la calidad del suefio , como un mecanismo que se desarrolla como

resultado del agotamiento emocional para mantener la estabilidad del sujeto .

5.4. Implicancias del estudio.

La Empresa de seguridad G4S al obtener estos resultados, puede plantear
capacitaciones o talleres, siendo ideal alinearlos a la programacion de capacitacion anual
de la institucion, ademas de considerar la relacion entre variables la cual podria
indicarnos que un manejo adecuado de una variable podria significar una adecuada
atencion de la otra.

Brindar capacitaciones sobre la calidad de suefio y de esta forma mejorarlo o brindar
estrategias para evitar el incremento de la somnolencia y alteraciones del suefio en los
trabajadores. Ademas, se podra evitar el incremento de estrés laboral y consecuente
sindrome de burnout con evaluaciones periodicas de los trabajadores y mejorando el
proceso de captacion del talento humano, en su etapa de seleccion al considerar las

mencionadas variables.
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CONCLUSIONES

Primera. - La calidad de suefio presentan relacion estadisticamente significativa con el
sindrome de burnout en agentes de seguridad G4S-Per( sac, por cuanto se acepa la
hipdtesis alterna y se rechaza la hipétesis nula.

Segunda. - La calidad de suefio segun jornada laboral no presentan variacion entre grupo
al analizarse segun jornada laboral, agrupandose mas trabajadores en el diagnostico sin
problemas de suefio, sin embargo al analizarse segun turno, los trabajadores de turno
nocturno se ubican mayormente bajo el diagnostico sin problemas de suefio y aquellos
del turno diurno bajo el diagnostico merece atencion médica.

Tercera. - El sindrome de burnout no presentan variacion entre grupo al analizarse segun
turno laboral, agrupandose mas trabajadores en el nivel no presenta, sin embargo, al
analizarse segun jornada laboral, los trabajadores de la jornada 6x1se agrupan de igual
manera en el nivel no presenta y burnout leve, por otro lado, la mayoria de trabajadores
de la jornada 7x1 se ubican en el nivel no presenta.

Cuarta. — En el estudio la hipdtesis alterna es aceptada en consecuencia la nula se
rechaza, por ello se concluye en que los niveles de calidad de suefio tienen una relacion
la dimensién agotamiento emocional propio del sindrome de burnout, siendo esta
significativa.

Quinta. — En el estudio la hipotesis alterna es aceptada en consecuencia la nula se
rechaza, por ello se concluye en que los niveles de calidad de suefio tienen una relacién
la dimension despersonalizacion propio del sindrome de burnout, siendo esta significativa.
Sexta. - Los niveles de calidad de suefio no presentan relacion estadisticamente
significativa con la dimension realizacion personal del sindrome de burnout, por cuanto

se acepa la hipdtesis alterna y se rechaza la hipotesis nula.
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SUGERENCIAS

Primera. - Enfocarse en realizar periddicas evaluaciones con el propdsito de integrar y
formar la gestion de calidad por iniciativa propia de la organizacion, centrandose en el
control y el impulso de la gestion de talento humano, basandose en la psicologia vinculada
con lo organizacional, ademas de la evolucién de la calidad de suefio y el sindrome de
burnout.

Segunda. - Si bien, no hay una gran mayoria de agentes de seguridad que presenten Mala
calidad de suefio, los resultados muestran que los agentes que trabajan tanto en la jornada
laboral de 7x1y en horario nocturno, tienen mayor tendencia a una mala calidad de suefio,
por lo cual se recomienda detectar a los agentes que presenten problemas de suefio en esta
jornada y dar atencion diferenciada.

Tercera. - Dentro de la dimension agotamiento emocional, se sugiere elaborar
procedimientos para los agentes de seguridad, enfocandose en talleres donde se ahonde
en el desarrollo emocional, para asi lograr una mejor efectividad de la diferentes funciones
y evitar el desgate emocional que esta presente en el dia a dia.

Cuarta. - Dentro de la dimension despersonalizacion, se sugiere elaborar programas de
concientizacion en los agentes de seguridad, donde se muestre la importancia que ellos
tienen en el bienestar y seguridad de los clientes o usuarios, asi evitando que pierdan la
calidad humana en su trabajo.

Quinta. - Teniendo en cuenta la dimension de realizacion personal, se sugiere que en un
tiempo determinado se realice evaluaciones con el fin de impulsar y promover una linea
de carrera, dando una serie de alternativas que contribuyan al crecimiento tanto
profesional como personal, centrdndose en elevar los niveles en la dimensién de
realizacion personal.

Sexta. - Lograr establecer una serie de talleres acompafiado con capacitaciones
centrandose en el crecimiento en el desarrollo organizacional, con el propdésito de lograr

bvaluados en niveles bajo en los niveles de burnout.
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Séptima. — Implementar actividades de tipo recreacionales relacionadas con las familias
de los agentes de seguridad, que estén enfocadas en mejorar sus vinculos a nivel familiar

y de incrementar sus interacciones sociales.
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CONSENTIMIENTO POR ESCRITO

Estimado(a) Sr. (a):

Se esta realizando un estudio sobre calidad de suefio y estrés laboral en los agentes de seguridad de la
Empresa G4S- cusco, con la finalidad de conocer la relacion existente entre la calidad de suefio y estrés
laboral en los trabajadores, lo cual permitird tener una comprension mas amplia acerca de este tan
importante tema, por tal razén solicitamos su participacion respondiendo a los instrumentos.

Tituloe de la investigacidn:

Calidad de suefio ¥ estrés laboral en agentes de seguridad de la empresa G45 Pern
sac - Cusco, 2019,

T
He leido la hoja de informacion gue se me ha entregado

He podido hacer preguntas sobre el estudio

He recibido suficiente informacion sobre el estudio

He hablado con Cristian 0. Catunta Pintoe ¥ Fernando R. Meza Ampuero
Comprendo gue mi participacion es voluntaria

Comprendo gue puedo retirarme del estudio:

. Cuando quiera

. Sin tener que dar explicaciones

. 8in que esto repercuta en mis labores.

wesrssnsnneenens (N0 bres ¥ apellidos)

Por eso, manifiesto libremente mi conformidad para participar en la investigacion
Fecha:.............

Firma del participante:......coveir i s v rssrrss s s s sr v e mnrnn

CONSENTIMIENTO POR ESCRITO
Estimado(a) Sr. (a):

Se estd realizandoe un estudic sobre calidad de suefio v estrés laboral en los agentes de seguridad de la
Empresa G43- cusco, con la finalidad de conocer la relacion existente entre la calidad de suefio y estrés
laboral en los trabajadores, lo cual permitirsd tener una comprension mas amplia acerca de este tan
importante tema, por tal razdn solicitamos su participacién respondiendo a los instrumentos.
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INDICE DE CALIDAD DEL SUENO DE PITTSBURG (BUYSSE Y COLS, 1989)

Las siguientes preguntas hacen referencia a como has dormido normalmente durante el dltimo

mes. Intenta ajustarte en tus respuestas de la manera mas exacta posible a lo ocurmdo durantela

mavor parte de los dias v noches del dltimo mes.

1. Durante el ultimo mes, ;Cual ha sido, nommalmente, tu hora de acostarse? APUNTA TU
HORA HABITUAL DE ACOSTARTE:

2. ;Cuéanto tiempo habras tardado en dormirte, normalmente, las noches del ultimomes?

APUNTA EL TIEMPO EN MINUTOS:

3. Durante el ultimo mes, ;a qué hora te has levantado habitualmente por la mafiana? APUNTA
TUHOFRA HABITUATL DE LEVANTARTE:

4. ;Cuantas horas calculas que habras dormido verdaderamente cada noche durante eltltimo
mes? (el tiempo puede ser diferente al que permanezcas en la cama).

APUNTALAS HORAS QUE CREES HABER DORMIDO:

Para cada una de las siguientes preguntas, elige la respuesta que mas se ajusta a tu caso. Por
favor, contesta a todas las preguntas.

5. Durante el altimo mes, cuantas veces has tenido problemas para dormir a causa de:
a) No poder conciliar el suefio en i Tres o mis veces a la semana
laprimera media hora (tacha la que
corresponda): f) Sentir frio (tacha la
O Ninguna vez en el ultimo mes. guecorresponda):
O Menos de una vez a la semana. o Ninguna vez en el ultimo mes
m Una o dos veces a la semana. m Menos de una vez a la semana
m Tres 0 mas veces a la semana. m Una o dos veces a la semana
O Tres o mis veces a la semana
b) Despertarse durante la noche o
demadrugada (tacha la que g) Sentir demasiado calor: (tacha
corresponda): lague corresponda):
o Ninguna vez en el ultimo mes. m Ninguna vez en el ultimo mes
o Menos de una vez a la semana. D Menos de una vez a la semana
o Una o dos veces a la semana. [ Una o dos veces a la semana
m Tres 0 mis veces a la semana. [ Tres 0 mis veces a la semana
c) Tener que levantarse para ir h} Tener pesadillas o “malos suefios™
alservicio (tacha la que (tacha la que corresponda):
corresponda): o Ninguna vez en el ultimo mes
O Ninguna vez en el ultimo mes. m Menos de una vez a la semana
o Menos de una vez a la semana. D Una o dos veces a la semana
m Una o dos veces a la semana. [ Tres 0 mis veces a la semana
O Tres 0 mis veces a la semana.
i) Sufrir dolores (tacha la
d) No poder respirar bien (tacha quecorresponda):
laque corresponda): = Ninguna vez en el ultimo mes
O Ninguna vez en el iltimo mes o Menos de una vez a la semana
o Menos de una vez a la semana [ Una o dos veces a la semana
m Una o dos veces a la semana o Tres 0 mas veces a la semana
i Tres 0 mas veces a la semana il Otras razones (por
favor,describelas
e) Toser o roncar continuacién):
ruidosamente(tacha la que
corresponda):
O Ninguna vez en el iltimo mes
o Menos de una vez a la semana
m Una o dos veces a la semana
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CUESTIONARIO DE BURNOUT
Sefiale el nimero que crea oportuno sobre la frecuencia con que siente los enunciados:

0=NUNCA.

1= POCAS VECES AL ANO.
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 agotado /a por mi trabajo.

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

3 Cuando me levanto por la mafiana v me enfrento a otra jornada de trabajo me sientofatigado.
: Tengo facilidad para comprender como se sienten los usuarios v supervisores.

3 Creoque estovtratandoa algunas personas como sifueran objetos impersonales.
6 Siento quetrabajar todo el diacon personas suponeun granesfuerzo v me cansa.
7 Creo que trato con mucha eficacia los problemas que puedan tener los usuarios.
s Siento que mi trabajo me esta desgastando. Me siento quemado por mi trabajo.
9 Creoque con mitrabajoestoy influvendopositivamenteenlavidade los usuarios.
10| Me he vuelto mas insensible con la gente desde que soy agente de seguridad.

11 Pienso que este trabajo me esta endureciendo emocionalmente.

Me siento con mucha energia en mi trabajo.

13 | Me siento frustrado/a en mi trabajo.

14 | Creo que trabajo demasiado.

13 | No me preocupa realmente lo que les ocurra a algunos de los usuarios.

Trabajar directamente con personas me produce estrés.

17 Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con los supervisores.
18 | Me siento motivado después de trabajar en contacto con mis supervisores.

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

Me siento acabado en mi trabajo,_ al limite de mis posibilidades.
21 En mi trabajo trato los problemas emocionalmente con mucha calma.
22 | Creo que los demds me culpan de algunos de sus problemas.
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MATRIZ DE CONSISTENCIA
TITULO DE LA TESIS: “Calidad de suefio y sindrome de burnout en agentes de seguridad de la empresa G4S Peru Sac, Cusco - 2019”

Repositorio Digital

Problemas

Objetivos

Hipotesis

VariableS

Indicadores

Metodologia

Problema principal

¢Existe relacién entre el nivel
de calidad de suefio y el
sindrome de burnout en los
agentes de seguridad de la
empresa G4S Per( Sac, Cusco
2019?

Problemas especificos

¢Como es la calidad de suefio

de los agentes de seguridad

G4S -Peru sac, Cusco 2019,

segun turno laboral y Jornada
laboral?

¢ Cuél es el nivel de sindrome de

burnout de los agentes de

seguridad G4S- Peru sac, Cusco

2019, segun turno laboral y

Jornada laboral?

¢Cual es la relacion entre la
Calidad de suefio y el
agotamiento emocional de los
agentes de seguridad de la
empresa G4S Per( Sac, Cusco,
2019?

¢Cudl es la relacion entre la
Calidad de suefio y Ila
despersonalizaciéon de los
agentes de seguridad de la
empresa G4S Peru Sac, Cusco,
2019?

¢Cual es la relacion entre la
Calidad de suefio y la
realizacion personal de los
agentes de seguridad de la
empresa G4S Peru Sac, Cusco,
2019?

Objetivo general

Determinar la relacion entre el
nivel de calidad de suefio y el
sindrome de burnout en los
agentes de Seguridad de la
empresa G4S Peru Sac, Cusco -
2019

Objetivos especificos
Describir la calidad de suefio de
los agentes de seguridad G4S -
Per Sac, Cusco 2019, segun
turno laboral y Jornada laboral.
Describir el nivel de sindrome
de burnout de los agentes de
seguridad G4S- Peru Sac, Cusco
2019, segln turno laboral y
Jornada laboral.

Determinar la relacion entre la
calidad de suefio y agotamiento
emocional de los agentes de
seguridad G4S- Pert Sac, Cusco
2019.

Determinar la relacion entre la
calidad de suefio y Ila
despersonalizacion  de  los
agentes de seguridad G4S- Per(
Sac, Cusco 2019.

Determinar la relacién entre la
calidad de suefio y la realizacion
personal de los agentes de
seguridad G4S- Peru Sac, Cusco
2019

Hipotesis general

“Existe una relacion entre la calidad
de suefio y el sindrome de burnout
en los Agentes de seguridad de la
empresa G4S, Perl sac Cusco —
2019~

Hipotesis especificas

“Existe diferencia entre la calidad
de suefio en los Agentes de
seguridad de la empresa G4S Per(
Sac, Cusco — 2019, segun su turno
y jornada laboral”

“Existe diferencia entre el nivel de
sindrome de burnout en los en los
Agentes de seguridad de la empresa
G4S Pert Sac, Cusco — 2019, segun
Su turno y jornada laboral”

“Existe diferencia entre la calidad
de suefio y agotamiento emocional
de los agentes de seguridad G4S-
Per( Sac, Cusco 2019.”

“Existe diferencia entre la calidad
de suefio y la despersonalizacién de
los agentes de seguridad G4S- Peru
Sac, Cusco 2019~

“Existe diferencia entre la calidad
de suefio y la realizacién personal
de los agentes de seguridad G4S-
Pert Sac, Cusco 2019.”

Calidad de
Suefio
Escala de
pittsburg

Niveles de
burnout —
Escala de
Maslach

IS

Calidad Subjetivadel
suefio

Latencia delsuefio
Tiempo de duracion de
suefio

Eficiencia de suefio
habitual

Alteracion delsuefio
Medicacion hipnética
Disfuncion diurna

. Agotamiento emocional

Despersonalizacion.

Realizacion personal

El tipo de investigacion
No experimental.

El disefio de la
investigacion es
descriptivo correlacional.

La poblacién esta
conformada por 150
agentes de seguridad.

Instrumentos:

Escala de Maslach. Para
medicion del nivel de
estrés.

Cuestionario d calidad de
suefio de Pittsburg. Para la
medicion de la calidad de
suefio

Técnica de analisis de

resultados

Estadistica descriptiva -
Estadistica inferencial.

Se utilizara el software

estadistico SPSS V.20,

version en espafiol,
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