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RESUMEN

En la actualidad, la labor que desempefia un psicélogo educativo dentro de las instituciones educativas
implica multiples actividades y responsabilidades provocandole niveles altos de estrés; por lo cual,
necesita manejar estrategias de afrontamiento para desempefiarse correctamente. El objetivo general de
la investigacion fue describir los niveles del Sindrome de Burnout y las estrategias de afrontamiento en
los psicdlogos educativos de los Departamentos de Consejeria Estudiantil. La investigacion
correspondié a un enfoque cuantitativo, el estudio fue deductivo. La poblacion fue 47 psicélogos
educativos de las instituciones educativas fiscales. Los instrumentos que se utilizaron fueron:
Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI) version espafiola de Gil Monte y la Escala
Multidimensional de Evaluacion de los Estilos Generales de Afrontamiento (COPE) de Crespo y
Cruzado. Se encontr6 como resultados que los niveles de Sindrome de Burnout, en la dimension de
cansancio emocional y la dimension de despersonalizacion pertenecen a un nivel bajo; y, finalmente, la
dimensién de realizacion personal se ubica en un nivel alto. Ademas, en los tipos de estrategias de
afrontamiento se evidencid que todas las estrategias son utilizadas; pero, las mas utilizadas son:
crecimiento personal, planificacién y afrontamiento activo y reinterpretacion positiva. El hallazgo mas
importante fue que los psicologos educativos no han desarrollado dicho sindrome, por lo tanto, ponen
en uso las estrategias de afrontamiento. Se recomienda que los psicologos educativos continten con el

uso de dichas estrategias, para evitar el desarrollo del Sindrome de Burnout dentro del ambito laboral.

Palabras claves: Sindrome de Burnout. Estrategias de afrontamiento. Psic6logos educativos.
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ABSTRACT

At present, the work of an educational psychologist within the educational institutions implies
multiple activities and responsibilities causing high levels of stress; Therefore, you need to
manage coping strategies to perform properly. The general objective of the research was to
describe the levels of Burnout Syndrome and coping strategies in the educational psychologists
of the student counseling departments. The research corresponded to a quantitative approach,
the study was deductive. The population was 47 educational psychologists, of the Fiscal
Educational Institutions. The instruments used were: Questionnaire Maslach Burnout Inventory
(MBI) spanish version of Gil Monte and The Multidimensional Scale of Evaluation of the
General Styles of Coping (COPE) of Crespo and Cruzado. It was found as results that the levels
of Burnout Syndrome, in the dimension of emotional fatigue and the dimension of
depersonalization belong to a low level; and finally, the personal fulfillment dimension is
located at a high level. In addition, the types of coping strategies showed that all strategies are
used; but, the most used are: personal growth, planning and active coping and positive
reinterpretation. The most important finding was that educational psychologists have not
developed such a syndrome, therefore they put into use coping strategies. It is recommended
that educational psychologists continue with the use of these strategies, to avoid the

development of Burnout Syndrome within the work environment.

Keywords: Burnout Syndrome. Coping strategies. Educational psychologists.
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FUNDAMENTACION TEORICA

En la actualidad el Sindrome de Burnout o el estrés laboral es considerado como un malestar
que afecta la calidad de vida familiar, social y laboral de un profesional, ya que perturba en las
actividades diarias y en el correcto desenvolvimiento de la persona (Aranda, 2011). El término
Burnout fue utilizado por primera vez en 1974, para tratar los problemas de los servicios
sociales. Mas adelante dicho término fue incorporado a la psicologia por la autora Cristina
Maslach en 1976, ella utilizé esta denominacion en sus trabajos para tratar afecciones que se
presentaban en los profesionales de servicios humanos (Pérez, 2012).

En el Diario La Nacion (2005), menciona que el Sindrome de Burnout es un riesgo a nivel
global puesto que puede afectar la funcionalidad laboral de cualquier profesional en sus
diferentes contextos. En cambio, en Ecuador, se realiz6 un estudio cuya poblacion objeto de
estudio fueron 2404 profesionales del area de la salud de las 24 provincias; los resultados
obtenidos indican que hay una prevalencia del 36.4% de este sindrome. Ademas, se menciona
que los médicos méas afectados son los que tienen ingresos mensuales de $1000 y tienen
jornadas laborales de méas de 8 horas (Ramirez, 2015).

Dentro del marco legal, algunos paises de Latinoamérica como Brasil y Colombia disponen
de una ley dirigida a prevenir el Sindrome de Burnout, pero en Ecuador no existe una ley que
valore dicho sindrome como un riesgo psicosocial, por lo cual, se deberian generar politicas de

prevencion (Coello, 2016).

Basandose en las investigaciones revisadas, se considera que el Sindrome de Burnout fue
indagado desde enfoques cuantitativos; la poblacion de estos estudios estuvo conformada
principalmente por acompafantes terapéuticos, enfermeras y docentes de los niveles de
educacion basica, primaria y secundaria, y docentes de educacién superior (Reyna y Bracco,
2014; Acosta y Burguillos, 2014; Mufioz y Correa, 2012; Barbosa, Mufioz, Rueda, y Suarez,
2009; Gantiva, Jaimes, y Villa, 2010).

Los resultados obtenidos en las investigaciones de Acosta y Burguillos (2014); (Barbosa
et al., 2009); Popp (2008) y de Gantiva et al. (2010), mencionan que el sindrome se presenta en
niveles medios y altos en la poblacién investigada; mientras en la investigacion de Reyna y
Bracco (2014) se considera que hay una minima prevalencia de este sindrome. Por otra parte,
en todas las investigaciones se demuestra que la poblacion usa estrategias de afrontamiento; en

Mariana Elizabeth Cobos Quinde — Katherine Cristina Faican Morales 10
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la investigacion de Acosta y Burguillos (2014) se comenta que si se usan las estrategias, pero

no generan un factor de proteccion; en cambio, Mufioz y Correa (2012) en su investigacion
manifiestan que en ciertas poblaciones las estrategias de afrontamiento funcionan de manera
eficaz y que en otras son ineficaces; mientras que para los autores Gantiva et al. (2010) en su

investigacion mencionan que todas las estrategias de afrontamiento son de utilidad.

En el Ecuador, entre las funciones que debe cumplir el psicologo educativo estan: brindar
atencion integral a los estudiantes, acompafiamiento psicoldgico, psicoeducativo, emocional y
social. El Ministerio de Educacion de Ecuador (2016), a traves de acuerdo 0046, en el articulo
5 estipula que el “Departamento de Consejeria Estudiantil se conformara respetando la
proporcion de al menos un (1) profesional en cada institucion educativa que cuente con
cuatrocientos cincuenta (450) estudiantes, y se incluira un profesional adicional, cuando el
namero de estudiantes de la institucion educativa supere este nimero, en una proporcion mayor

a la mitad” (pag.3).

Al momento que las funciones que deben cumplir dichos profesionales exceden, se pueden
presentar diferentes dificultades en su adecuado desempefio, por lo cual, hay la posibilidad de
que se genere desequilibro emocional, el mismo que, podria dar como resultado niveles de
Sindrome de Burnout. Para sobrellevar dicha situacion los psicélogos educativos deberian

utilizar estrategias de afrontamiento.

Segln Gil-Monte y Peir6 (1999), el Sindrome de Burnout se conceptualiza como una
respuesta de estrés laboral cronico que se caracteriza por el desarrollo de una idea de fracaso
profesional, la vivencia de encontrarse emocionalmente agotado y actitudes negativas hacia los

compafieros de trabajo, lo cual, da paso a mirar este sindrome desde la perspectiva psicosocial.

Desde esta perspectiva, el Sindrome de Burnout se ha considerado desde tres grupos: el
primer grupo incluye la Teoria Sociocognitiva del Yo; el segundo grupo analiza este sindrome
desde las Teorias del Intercambio Social; y, finalmente el tercer grupo abarca la Teoria
Organizacional (Gil-Monte y Peirg, 1999).

A continuacion, se explica la Teoria Sociocognitiva del Yo, la misma que recoge ideas de la

teoria de Albert Bandura para explicar la etiologia del sindrome (Gil-Monte y Peirg, 1999).

El Sindrome de Burnout y las estrategias de afrontamiento pueden verse relacionadas desde

la Teoria Sociocognitiva del Yo, planteada por Harrison en 1983. Este autor nos menciona que

Mariana Elizabeth Cobos Quinde — Katherine Cristina Faican Morales 11
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la eficacia laboral es valorada desde el punto de vista del yo, la autoconfianza, la autoeficacia
y el autoconcepto que se tiene de uno mismo para desempefiar una correcta labor (Martinez,

2010).

Harrison relaciona el Sindrome de Burnout con su teoria, ya que los profesionales que
desarrollan este sindrome tienen contacto con la sociedad; por lo tanto, estos profesionales
poseen una automotivacion para realizar su labor, tienen el afan de ayudar a los demas y sobre
todo tienen el don de altruismo ante la sociedad. Esta teoria se vincula con las estrategias de
afrontamiento por el simple hecho que si un profesional tiene buenas estrategias para manejarse
en su ambiente laboral, podra desempefiarse correctamente y no desarrollar dicho sindrome
(Martinez, 2010).

Harrison en 1983, citado en Maldonado (2013), menciona que el “Sindrome de Burnout es
una funcion de la competencia percibida y por esto elabora el modelo de competencia social”,
es decir, el profesional se marca ciertos objetivos a cumplir y por lo tanto, tiene una motivacion
para ayudar y esto marca la eficacia del trabajador. Ademas, si el entorno laboral tiene factores

de ayuda, la efectividad crecera y se daran sentimientos de competencia social del trabajador.

Segun Maldonado (2013), al momento que el profesional se encuentra en un entorno con
barreras, los sentimientos de eficacia disminuyen, por lo tanto, no logra cumplir con los

objetivos propuestos, origindndose de esta manera el Burnout.

Por el contrario, las Teorias de Intercambio Social mencionan que el Sindrome de Burnout
tiene etiologia en las percepciones de la falta de equidad o falta de ganancia que desarrollan los
sujetos como resultado del proceso de comparacion social (Gil-Monte y Peiro, 1999).

En cambio, la Teoria Organizacional indica que el Sindrome de Burnout se desarrolla por
las disfunciones del rol, la falta de salud organizacional, la estructura, la cultura y el clima
laboral; a la vez, da importancia a los estresores del contexto profesional y de las estrategias de

afrontamiento empleadas ante el sindrome mencionado (Gil-Monte y Peird, 1999).

Por otra parte, la definicion del Sindrome de Burnout ha evolucionado desde 1974, hasta el
concepto actual de Maslach, quien menciona que es “un sindrome psicoldgico de agotamiento
emocional, despersonalizacién y reducida realizacion personal que puede ocurrir en individuos

normales que trabajan con personas de alguna manera” (pag. 59) (Salanova y Llorens, 2008).

Mariana Elizabeth Cobos Quinde — Katherine Cristina Faican Morales 12
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Se puede decir que dicho sindrome afecta a todo tipo de profesionales, ya sea que trabajen
con datos por ejemplo economistas o contadores, los cuales cumplen labores dentro de las
industrias; dentro del campo de salud como médicos, enfermeras y profesionales que trabajan
con recursos humanos, dentro de este ambito se incluye a los psicologos, orientadores, etc

(Salanova y Llorens, 2008).

Desde que se empez0 a indagar cientificamente el Sindrome de Burnout, no se ha podido
determinar factores especificos que sean causantes de tal sindrome. Se puede recalcar, que en
estudios recientes se han clasificado tres posibles causas: personales, laborales y sociales
(Garcia et al., 2016).

Segun Edelwich y Brodsky en 1980, citado en Garcia et al. (2016), mencionan que los
aspectos personales sugieren que las mujeres jovenes y solteras son mas propensas a desarrollar
este sindrome, en cambio, desde el &mbito laboral dicen que las personas que tiene largas
jornadas de trabajo estan expuestas a mayor riesgo de tener el sindrome, mientras que las
personas que se dedican al area administrativa o tienen autonomia dentro de sus trabajos tienen
un riesgo bajo; por ultimo, desde el punto de vista social, los autores especifican que las
personas que no tienen un buen desarrollo comunicacional interpersonal pueden desarrollarlo

con mas rapidez.

Se menciona que el Sindrome de Burnout estd compuesto por tres dimensiones, entre ellas
se sefiala: 1) el agotamiento emocional que hace referencia al cansancio fisico y emocional
como resultado de las continuas interacciones de la persona en su campo laboral; 2) la
despersonalizacion, la misma que genera respuestas y actitudes negativas en el campo laboral;
y 3) la baja realizacion personal que se presenta con sentimientos negativos de la misma

persona, lo que ocasiona incompetencia laboral (Montoya y Moreno, 2012).

Ademas, la dimensién de agotamiento emocional esta caracterizada por la pérdida
progresiva de energia, el desgaste, el agotamiento, la fatiga, etc. Por su parte, la dimension de
despersonalizacion personal incluye un cambio negativo de actitudes y respuestas hacia los
demas, con irritabilidad y pérdida de motivacion hacia el trabajo. Finalmente, la dimension baja
realizacion personal hace referencia a la incompetencia personal con respuestas negativas hacia

si mismo y el trabajo (Atance, 1997).

Mariana Elizabeth Cobos Quinde — Katherine Cristina Faican Morales 13



s | VITA: ("’“:““"“ PUSSIOENTS

B

‘;{WTI‘JADD@E&
UNIVERSIDAD DE CUENCA
En relacion con el afrontamiento, se considera que son los recursos que dispone una persona
para poder enfrentar momentos que puedan causar estrés en los diferentes ambitos de la vida,
los mismos pueden ser recursos cognitivos, conductuales y emocionales (Montoya y Moreno,

2012).

Segin Montoya y Moreno (2012), el afrontamiento se divide en tres tipos, los mismos que
mas adelante se traducirdn en estrategias de afrontamiento. Como primer tipo se tiene el
afrontamiento centrado en el problema, mediante el cual la persona trata de solucionar el evento
estresor; como segundo tipo estd el afrontamiento centrado en la emocion, que regula las
emociones que estan relacionadas con la situacion que genera estrés; y, como tercer tipo esta la
evitacion del afrontamiento, en el cual se presentan conductas evasivas y evitativas del

problema.

Se generan 15 estrategias de afrontamiento, las mismas que la persona puede utilizar para
sobrellevar situaciones 0 eventos que generan estrés y que pueden desarrollarse en los

diferentes contextos (Montoya y Moreno, 2012).

Las estrategias de afrontamiento son: afrontamiento activo, planificacion, supresion de
actividades distractoras, refreno del afrontamiento, reinterpretacion positiva, busqueda de
apoyo social y emocional, busqueda de apoyo instrumental, aceptacién, desahogo, religion,
negacion, desconexion conductual, desconexién mental, consumo de drogas y humor (Montoya
y Moreno, 2012).

Segin Montoya y Moreno (2012), el tipo de estrategias de afrontamiento que la persona
utilice esté relacionado con que pueda presentarse el Sindrome de Burnout, por lo tanto, se
menciona que el tipo de recursos que se usen para reducir los eventos estresantes centrados en
el problema evitan la aparicion del Sindrome de Burnout, mientras que las que estan centradas

en la evitacion o emocion facilitan su aparicion.

A continuacién, una descripcién mas especifica de las 15 estrategias de afrontamiento que

pueden ser utilizadas ante el estrés laboral.

La primera estrategia es el afrontamiento activo, la misma incentiva a realizar acciones
directas, incrementar los propios esfuerzos y eliminar o reducir al estresor. La segunda
estrategia es la planificacion, la misma ayuda a pensar acerca de como afrontar al estresor, es

decir, planificar estrategias de accion, los pasos a dar y la direccion de los esfuerzos a realizar.

Mariana Elizabeth Cobos Quinde — Katherine Cristina Faican Morales 14
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Una tercera estrategia es el apoyo instrumental, esta estrategia procura ayudar, dar consejo e
informacion a personas que son competentes acerca de lo que debe hacer (Moran, Landero, y

Gonzalez, 2010).

La cuarta estrategia es la busqueda de apoyo social y emocional, lo cual consiste en
conseguir apoyo emocional de simpatia y de comprension. Una quinta estrategia es actividades
distractoras, esta consiste en concentrarse en otros proyectos, intentar distraerse con otras
actividades, para tratar de no concentrarse en el estresor o en el problema. La sexta estrategia
es el desahogo, la misma es tener conciencia del propio malestar emocional, acompafado de

una tendencia a expresar o descargar esos sentimientos (Morén et al., 2010).

La séptima estrategia es la desconexion conductual, esta sirve para reducir los esfuerzos para
tratar con el estresor, incluso si renuncia al esfuerzo para lograr las metas con las cuales se
interfiere al estresor. Una octava estrategia es la reinterpretacion positiva, esta ayuda a la
persona a buscar el lado positivo y favorable del problema e intentar mejorar o crecer a partir
de la situacién. La novena estrategia es la negacion, la misma implica negar la realidad del

suceso estresante (Moran et al., 2010).

La décima estrategia es la aceptacion, es decir, aceptar el hecho de lo ocurrido, de que es
real la situacion que genera estrés. La décima primera estrategia se relaciona con la religion, en
la cual la persona tiene la tendencia a volver hacia la religion en momentos de estrés, aumentar
la participacion en actividades religiosas. La décima segunda estrategia se caracteriza por el
consumo de drogas (alcohol, medicamentos), la persona estresada empieza a tomar alcohol u
otras sustancias con el fin sentirse bien o para ayudarse a soportar al estresor (Moran et al.,
2010).

La décima tercera estrategia se liga con el humor, la persona empieza a hacer bromas sobre
el estresor o reirse de las situaciones estresantes, al hacer burlas de la misma. La décima cuarta
estrategia es la desconexion mental, en la cual, la persona tiene a criticarse y culpabilizarse por
lo sucedido. La decima quinta estrategia es el refreno del afrontamiento, hace referencia a la
demora de los esfuerzos para afrontar el problema y evitar tomar decisiones precipitadas
(Morén et al., 2010).

Mariana Elizabeth Cobos Quinde — Katherine Cristina Faican Morales 15
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Por lo tanto, mediante esta investigacion se trata de indagar la problemética de afectacién de

los niveles del Sindrome de Burnout en los psicélogos educativos, y a la vez, identificar las

estrategias de afrontamiento que utilizan para sobrellevar el sindrome.

En base a lo mencionado , el objetivo general de esta investigacion es describir los niveles
del Sindrome de Burnout y las estrategias de afrontamiento en los psicélogos educativos de los
Departamentos de Consejeria Estudiantil; el cual, pretende responder a las siguientes preguntas
de investigacion: ;Cudl es el nivel del Sindrome de Burnout en sus diferentes dimensiones en
los psicdlogos educativos de los Departamentos de Consejeria Estudiantil?; ¢Qué tipos de
estrategias de afrontamiento son las mas utilizadas por los psicologos educativos de los
Departamentos de Consejeria Estudiantil?; y, ;De qué manera las estrategias de afrontamiento
se relacionan con los niveles del Sindrome de Burnout en los psicologos educativos de los

Departamentos de Consejeria Estudiantil?.

Mariana Elizabeth Cobos Quinde — Katherine Cristina Faican Morales 16
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PROCESO METODOLOGICO
Enfoque y alcance

La presente investigacion correspondié a un enfoque cuantitativo, siguid un proceso
organizado y sistematizado, permitiendo medir las variables planteadas en la investigacion. El
tipo de disefio correspondi6 a un disefio no experimental, de corte transversal, ya que, tuvo un
tiempo de ejecucion corto, sin continuidad; el alcance de la investigacion fue descriptivo, por
lo cual, se pudo detallar las dos variables planteadas en la investigacion: Sindrome de Burnout

y las estrategias de afrontamiento.
Poblacién

La poblacion investigada en un principio estaba conformada por 47 psic6logos educativos
que laboran en los Departamentos de Consejeria Estudiantil de las instituciones educativas
fiscales que forman parte de los Distritos 1 y 2 de la Zonal 6 de la Ciudad de Cuenca, cuyo
rango de edad se encontraba entre los 28 a 67 afios y su experiencia laboral desde 2 afios en
adelante. Finalmente, se cont6 con la colaboracion de 34 psicélogos educativos; no se consiguid
todas las aplicaciones, ya que, 11 profesionales no aceptaron formar parte del estudio por falta
de tiempo; un profesional pasaba el rango de la edad planteada y una profesional no cumplia el

criterio de afos de experiencia.
Criterios de inclusion y exclusion

Como criterios de inclusién se tomd en cuenta: 1) Profesionales en psicologia educativa
hombres o mujeres que trabajen en los Departamentos de Consejeria Estudiantil de las
instituciones educativas fiscales, que forman parte de los Distritos 1 y 2 de la zonal 6 de la
Ciudad de Cuenca. 2) Profesionales en psicologia educativa cuyo tiempo laboral en el
Departamento de Consejeria Estudiantil sea mayor a dos afios. 3) Profesionales en psicologia
educativa que laboran en los Departamentos de Consejeria Estudiantil, que acepten y firmen el

consentimiento informado para formar parte de la investigacion.

Mariana Elizabeth Cobos Quinde — Katherine Cristina Faican Morales 17
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Como criterios de exclusion se tomé en cuenta: 1) Profesionales en psicologia educativa
cuyo tiempo laboral en el Departamento de Consejeria Estudiantil sea menor de dos afios. 2)
Profesionales en psicologia educativa que laboren en los Departamentos de Consejeria
Estudiantil, acepten y firmen el consentimiento informado, pero que por diferentes razones no

terminen de completar los cuestionarios usados en la investigacion.
Instrumentos

Ficha sociodemogréafica (Anexo 1), destinada a recabar informacion béasica de los
participantes como: sexo, edad, nivel de estudios, tiempo de experiencia laboral y nivel

socioeconémico.

Cuestionario Maslach Burnout Inventory, Adaptacion espafiola (Anexo 2), validada por
Gil Monte (1997), orientada a medir el nivel de estrés laboral, en base a tres dimensiones:
agotamiento emocional, despersonalizacion o cinismo y realizacion personal en el trabajo; su
evaluacion se realiza a través de una escala Likert de 0-6 (0 nunca, 1 pocas veces al afio, 2 una
vez al mes 0 menos, 3 unas pocas veces al mes, 4 una vez a la semana, 5 unas pocas veces a la
semana, 6 todos los dias) y tiene un total de 22 items. El nivel de confianza del cuestionario es
del 90% y su Alpha de Cronbach es de 0,80 (Miravalles, 2014).

Cuestionario COPE: Escala Multidimensional de Evaluacion de los Estilos Generales
de Afrontamiento, Version espafiola (Anexo 3), validada por Crespo y Cruzado (1997), la
misma evalUa estrategias de afrontamiento ante el estrés; esta dividida en quince subescalas:
busqueda de apoyo social, religién, humor, consumo de alcohol o drogas, planificacion y
afrontamiento activo, abandono de los esfuerzos de afrontamiento, centrarse en las emociones
y desahogarse, aceptacion, negacion, refrenar el afrontamiento, concentrar esfuerzos para
solucionar la situacion, crecimiento personal, reinterpretacion positiva, actividades distractoras
de la situacion y evadirse; su evaluacion se realiza a través de una escala Likertde 1a 4 (1 en
absoluto, 2 un poco, 3 bastante, 4 mucho) y tiene un total de 60 items. El nivel de consistencia

interna de este cuestionario es de 0.92.
Procedimiento

El proceso de investigacion empez6 con la autorizacion del Coordinador de la Zonal 6, quien
dio permiso para llevar a cabo el proceso de aplicacion de los instrumentos dentro de las
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instituciones educativas fiscales. Al momento de ir a las instituciones las autoras de la
investigacion se presentaron y dieron a conocer el tema, objetivos e instrumentos.
Posteriormente, se entregé el consentimiento informado y los participantes decidieron
participar voluntariamente o no en la investigacion. Seguidamente, se procedié a la induccion
y aplicacion de los instrumentos, este proceso tuvo una duracion de 20 minutos

aproximadamente.
Procesamiento de los datos

Una vez recolectada la informacion, el analisis de resultados de la variable de Burnout se
expresan desde dos perspectivas; mediante medidas de tendencia central y dispersion para las
puntuaciones; y mediante frecuencias absolutas los niveles presentes en cada dimension; para
el establecimiento de niveles se tomd como referencia un tercio de la escala para cada nivel. En
el caso del uso de estrategias de afrontamiento, se expresan mediante medidas de tendencia
central y dispersion. Al resultar el comportamiento de los datos en la mayoria de los casos no
normales segun la prueba de comprobacion de normalidad Shapiro Wilk (p < 0.05) se emple6
la prueba no paramétrica rho de Spearman; el procesamiento de los datos se lo realiz6 en el
programa estadistico SPSS version 25 y la edicion de tablas y figuras en Excel 2016. Las
decisiones se tomaron con una significancia del 5% (p < 0.05). Para una mejor comprensién se

utilizaron diagramas de columnas apiladas y graficos de marcadores.
Aspectos éticos

Dentro de los aspectos éticos, el estudio se apeg06 a los principios sugeridos por el APA, que
incluyd garantizar la confidencialidad de los participantes, la participacién de los individuos
fue voluntaria y autonoma, lo cual, se garantizo a traves del consentimiento informado (Anexo
4). La informacion fue tratada con fines academicos y con la responsabilidad social de la

investigacion, los resultados una vez aprobados, seran socializados con los participantes.
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PRESENTACION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS
A continuacion, se presentaran los resultados més relevantes en base al objetivo general de

investigacion, el cual fue: describir los niveles del Sindrome de Burnout y las estrategias de
afrontamiento en los psicologos educativos de los Departamentos de Consejeria Estudiantil. En
primer lugar se expondran los datos sociodemograficos de la poblacion de estudio y
posteriormente los daran a conocer los resultados obtenidos con respecto al Sindrome de
Burnout y Estrategias de Afrontamiento.

Datos sociodemograficos de los participantes

El estudio fue realizado con 34 psicélogos educativos de los Departamentos de Consejeria
Estudiantil (DECE) de las Instituciones Fiscales de la Ciudad de Cuenca; fueron 21 mujeres y
13 hombres, con edades comprendidas entre los 26 y 67 afios y una edad media de 45 afios
(DE=11.3); los participantes tenian un tiempo de experiencia laboral oscilante entre los 2 y 35

afios, con un tiempo medio de 14.65 (DE=9.6) y una carga horaria de 0 a 12 horas diarias.

La tabla 1 muestra que el estado civil mas frecuentemente presentado era el casado, ademas,
22 personas tenian entre 1 y 4 hijos; el nivel de estudios en 20 casos era de tercer nivel y 24
psicdlogos tenian estabilidad laboral, es decir, tienen nombramiento. Por otra parte, 9 personas
realizaban actividades extras remuneradas, y el nivel socioeconémico con el que se identificaba
la mayoria de los participantes era medio.

Tabla 1 Caracterizacion de los participantes N=34

Caracteristicas n

Sexo Mujeres 21
Hombres 13

Soltero/a 9

Estado civil Casado/a 22
Divorciado/a 3

Ninguno 12

1 hijo 2

NUmero de hijos 2 hijos/as 12
3 hijos/as 7

4 hijos/as 1

. . Tercer nivel 20
Nivel de estudios Cuarto nivel 14
- Contrato provisional 10
Estabilidad laboral Nombramiento 24
. Si 9

Otra actividad remunerada No o5
Bajo 3

Nivel socioeconémico Medio 29
Alto 2

Mariana Elizabeth Cobos Quinde — Katherine Cristina Faican Morales 20
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Sindrome de Burnout

Con los resultados obtenidos se cumplio con el objetivo especifico: determinar el nivel del
Sindrome de Burnout en sus diferentes dimensiones en los psicologos educativos de los
Departamentos de Consejeria Estudiantil.

El analisis de Burnout revel6 que, en general las puntuaciones de cansancio emocional y
despersonalizacion estaban muy por debajo de las medias de cada escala, lo que implica bajos
niveles de estas caracteristicas. Con respecto a la realizacion personal, los psicologos se
mostraron identificados positivamente, con una media muy cerca del limite superior de la escala
(X=44.1; DE = 4.8).

La figura 1, muestra 3 casos con alto cansancio emocional y 8 con medio; ademas fueron 2
personas con un nivel medio de despersonalizacién y casi todos (n=33) tenian altos niveles de

realizacion personal.
Figura 1 Frecuencia de participantes en base a los niveles de Burnout en cada dimension
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A partir de los resultados demostrados en la figura 1, se encontrd que, 22 personas no tenian
Sindrome de Burnout, pues presentaron bajos niveles de cansancio emocional y
despersonalizacién y altos niveles de realizacion personal. Ademas, las 12 personas restantes
mostraron indicios del sindrome; sin embargo, no cumplieron con todas las condiciones para

ser catalogadas como portadores.

Entonces, en cuanto a lo que mencionan Gil-Monte y Peir6 (1999), en la Teoria

Organizacional se puede manifestar que los psicélogos educativos tienen claro su rol, poseen
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salud organizacional, la estructura, la cultura y el clima laboral son adecuados para ejecutar sus
funciones dentro de los Departamentos de Consejeria Estudiantil; debido a que se cumplen estos

factores dentro del entorno laboral no se ha desarrollado el sindrome.

Por lo cual, al determinar niveles bajos en las dimensiones de cansancio emocional y
despersonalizacién, se puede mencionar que en el caso de que las funciones de los psicélogos
educativos se llegaran a saturar, aquello no afecta el adecuado desenvolvimiento laboral. Esto

se refleja en los resultados de niveles altos en la dimension de realizacion personal.

En base a los resultados obtenidos, se encontré concordancia con el estudio de Reyna y
Bracco (2014), en el cual, no hay niveles de Sindrome de Burnout. Mientras que, no hay
similitud con los estudios de Acosta y Burguillos (2014); Barbosa et al. (2009); Popp (2008) y
de Gantiva et al. (2010), puesto que, en estas investigaciones existen niveles medios y altos de

Sindrome de Burnout.
Estrategias de afrontamiento

Con los resultados obtenidos en la investigacion se cumplié con el objetivo especifico
planteado: identificar los tipos de estrategias de afrontamiento mas utilizadas en los psicélogos

educativos de los Departamentos de Consejeria Estudiantil.

La mitad de participantes mencionaron haber pasado por una situacion estresante durante
los ultimos tres meses; dentro de las situaciones estresantes, mencionaron situaciones que se
relacionan con la salud personal o de algun familiar; estrés dentro de los estudios; tener dos
trabajos; situaciones personales y familiares; casos de violencia sexual intrafamiliar; exceso de

trabajo y papeleo frecuente.

El andlisis de estrategias de afrontamiento medias, como el promedio de cada actividad
reveld que las estrategias méas frecuentemente utilizadas por los profesionales en psicologia a
cargo de los departamentos de consejeria estudiantil era “crecimiento personal” con una media
de 3.3 (DE=0.7); seguida por la subescala de planificacion y afrontamiento activo, y la
subescala de reinterpretacion positiva; en todos los casos se encontraron bajas dispersiones de
datos, lo que significa una homogeneidad de uso de este tipo de estrategias en todos los
participantes. Por otro lado, las estrategias menos utilizadas frecuentemente, resultaron ser
“consumo de alcohol y drogas™ y “abandono de los esfuerzos de afrontamiento” con medias de

11y1.2.
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La figura 2 se muestra un grafico de marcadores en la cual se encuentran las puntuaciones
medias obtenidas en cada subescala de afrontamiento; siendo los limites inferiores y superiores

1y 4 respectivamente (A mayor puntuacion; mas frecuencia de uso).

Figura 2 Uso de estrategias de afrontamiento
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En relacion a la teoria de Montoya y Moreno (2012), en la cual, se plantean tres tipos de
afrontamiento, se obtuvo que los psic6logos educativos usan las estrategias de afrontamiento
que pertenecen a las categorias de centradas en el problema y centradas en la emocién, y que,

no usan las estrategias de la categoria de evitacion del afrontamiento.

Por lo tanto, al identificar que los psicologos educativos tienen un nivel alto de uso de
estrategias de afrontamiento, se puede manifestar que el uso de aquellas estrategias les posibilita

una adecuada practica de su rol dentro de las instituciones educativas.

En base a los resultados obtenidos, se encontrd similitud con la investigacion de Gantiva
etal. (2010), en la cual, los participantes utilizan las diferentes estrategias de afrontamiento ante

situaciones de estrés.
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Estrategias de afrontamiento puntuales.

La actividad reflejada como estrategia de afrontamiento de problemas mas utilizada de la
subescala busqueda de apoyo social resulté ser “Hablo con alguien que pueda hacer algo
concreto acerca del problema”; en la subescala religion fue: “Confio en Dios” y en humor “hago
bromas sobre ello”. La tabla 2 muestra los detalles, pudiéndose observar que las estrategias de
religion fueron las mas usadas dentro de este grupo de estrategias.

Tabla 2 Descripcion de estrategias: Busqueda de apoyo social, religion y humor

Estrategias Caracteristica de la estrategia Media DE
Intento conseguir consejo de alguien

. 2.0 0.8
sobre qué hacer
Hablo de mis sentimientos con alguien 2.8 1.0
Hablo con alguien para saber mas de la
o 2.4 1.0
situacion
Intento conseguir apoyo emocional de
. X " 2.3 1.1
Busqueda de amigos y familiares
apoyo social Hablo con alguien que pueda hacer algo
2.9 0.9
concreto acerca del problema
Con§|go el apoyo y comprension de 27 0.9
alguien
Pregunto a personas que han tenido 93 10
experiencias similares que hicieron ' '
Hablo con alguien de como me siento 2.5 1.0
Confio en Dios 3.7 0.8
Religion Busco la ayuda de Dios 3.3 1.0
g Intento encontrar alivio en la religién 2.4 1.3
Rezo mas de lo habitual 1.9 1.0
Me rio de la situacién 1.9 1.0
Humor Hago bromas sobre ellos 2.0 0.9
Bromeo sobre ello 1.7 0.8
Hago bromas de la situacién 1.8 0.9
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Las estrategias referentes a consumo de drogas y alcohol préacticamente no fueron utilizadas,

asi como las de abandono de esfuerzos de afrontamiento. La tabla 3 muestra ademas que la

actividad “Hago lo que hay que hacer, paso a paso” era la mas frecuentemente empleada y

pertenecia a la estrategia de planificacion y afrontamiento activo; y con respecto a las estrategias

de centrarse en las emociones y desahogarse, la actividad predominante era: “Dejo aflorar mis

sentimientos”.

Tabla 3 Descripcion de estrategias: Consumo de alcohol y drogas, planificacién y afrontamiento

activo, abandono de esfuerzos de afrontamiento, centrarse en las emociones y desahogarse

Estrategias Caracteristica de la estrategia Media DE
Utilizo alcohol o drogas para hacerme sentir mejor 1.1 0.5
Consumo de Intento perderme un rato bebiendo alcohol o 11 05
consumo de drogas
alcohol y Bebo alcohol o tomo drogas para pensar menos en
drogas gas parap 1.1 0.4
ellos
Utilizo el alcohol o drogas para intentar superarlo 1.0 0.2
Elaboro un plan de accion 3.2 1.1
Tomo medidas adicionales para intentar hacer
. .. desaparecer el problema 24 11
Planificacion _
y Intento proponer una estrategia sobre qué hacer 3.1 0.9
afrontamiento Llevo a cabo alguna accion directa en torno al 29 10
activo problema ' '
Medito profundamente acerca de qué pasos tomar 3.0 0.8
Hago lo que hay que hacer, paso a paso 3.5 0.7
Admito que no puedo hacerle frente y dejo de
esfuerzo_s e Simplemente, dejo de intentar alcanzar mi objetivo 1.2 0.6
afrontamiento ) ) i
Renuncio a conseguir lo que quiero 1.3 0.8
Me altero y dejo que mis emociones afloren 1.4 0.6
Centrarse en Me altero y soy realmente consciente de ellos 1.6 0.9
las emociones Dejo aflorar mis sentimientos 2.1 1.0
y desahogarse  Siento mucho malestar emocional y termino por 19 10

expresar ese malestar
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En la tabla 4, se ve expuesto que “El aceptar la calidad del hecho que ha sucedido”; resulto

ser la actividad mas utilizada por los participantes dentro de las estrategias de aceptacion;
mientras que, en negacion fue: “Me obligo a esperar ¢l momento adecuado para hacer algo”, en
refrenar el afrontamiento: “Me aseguro de no empeorar las cosas por actuar precipitadamente”

y en concentrar esfuerzos: “Concentro mis esfuerzos en hacer algo acerca de ellos”.

Tabla 4 Descripcion de estrategias: Aceptacion, negacidn, Refrenar el afrontamiento, concentrar
esfuerzos

Estrategias Caracteristica de la estrategia Media DE
Me acostumbro a la idea de lo que pasé 2.0 1.1
Acepto que esto ha pasado 2.3 1.3
Aceptacion  Acepto la calidad del hecho que ha

: 3.0 1.0

sucedido
Aprendo a vivir con ello 2.5 1.3
Me digo a mi mismo "esto no es real" 1.4 0.6
Me niego a creer que ha sucedido 1.2 0.5

Negacion e obligo a esperar el momento adecuado
para hacer algo
Actu6 como si nunca hubiera sucedido 1.5 0.7
Me disuado a mi mismo de hacer algo

2.4 1.2

: . 1.3 0.5
demasiado rapidamente
Re enfrentar Demoro_ hace_.\[ algo acerca de ello hasta 17 0.7
ol que la situacion lo permita
afrontamiento Me aseguro o!e no empeorar las cosas por 57 11
actuar precipitadamente
Me obligo a esperar el momento adecuado
2.4 1.2
para hacer algo
Concentro mis esfuerzos en hacer algo 57 11

acerca de ellos
Me centro en hacer frente a este problema,
y si es necesario dejo otras cosas un poco 2.3 0.9
Concentrar de lado
esfuerzos  Intento firmemente que otras cosas no
interfieran con mis esfuerzos por hacer 2.6 1.0
frente a esto
Dejo de lado otras actividades para

2.1 1.0
concentrarme en esto
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En cambio, en la tabla 5, se muestra que, la estrategia de crecimiento mayormente empleada

fue “El aprender algo de la experiencia”; mientras que, en la reinterpretacion positiva fue:
“Busco algo bueno en lo que estd sucediendo” y “Pienso en como podria manejar mejor el
problema”. En las estrategias correspondientes a actividades distractoras de la situacion, se
encontrd que, la actividad mas frecuentemente desarrollada era: “Intento desarrollarme como
persona como resultado de la experiencia”; y, finalmente en evadirse, aunque poco utilizada

fue: “Suefio despierto con cosas diferentes de esto”.

Tabla 5 Descripcion de estrategias: Crecimiento personal, reinterpretacion positiva, actividades
distractoras de la situacion, evadirse

Estrategias Caracteristica de la estrategia Media DE
Intento desarrollarme como persona

Creé:rlsrg:]ear;to como resultado de la experiencia 3.1 0.9
P Aprendo algo de la experiencia 3.5 0.7
Intento verlo de manera diferente para 99 10
hacerlo parecer mas positivo ' '
Reinterpretacion ~ Busco algo bueno en lo que esta
- : 3.1 1.0
positiva sucediendo
Pienso en como podria manejar mejor
3.1 0.8
el problema
Intento desarrollarme como persona 31 0.9

como resultado de la experiencia

Actividades o~
. Evito distraerme con otros
distractoras de la . - 1.9 1.0
pensamientos o actividades

situacion . .
Voy al cine o0 veo television para pensar 20 10
menos en ello ' '
Suefo despierto con cosas diferentes de 19 0.9
esto

Evadirse Duermo mas de_lo habitual 1.4 0.8
Reduzco la cantidad de esfuerzo que
pongo en marcha para resolver el 1.5 0.8
problema

Relaciones entre estrategias de afrontamiento y el Sindrome de Burnout.

Con los resultados obtenidos se cumplio con el objetivo especifico: relacionar el uso de las
estrategias de afrontamiento con las dimensiones del Sindrome de Burnout.

En la tabla 6, se muestra que, se encontraron relaciones positivas moderadas-fuertes entre
el cansancio emocional presentado en los profesionales y el uso de estrategias de: busqueda de
apoyo social, planificacion y afrontamiento activo y centrarse en las emociones y desahogarse;
es decir, a mayores niveles de cansancio emocional mas uso de estas estrategias. Asi mismo, se

encontraron relaciones moderadas-leves entre la despersonalizacion y la frecuencia de uso de
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estrategias de busqueda de apoyo social, abandono de los esfuerzos de afrontamiento (A mayor

nivel de despersonalizacion, mas uso de estrategias de busqueda de apoyo social, abandono de

esfuerzos de afrontamiento).

Tabla 6 Relacién entre dimensiones de Burnout y estrategias de afrontamiento (a)

3= 85 28 28f2>s ¢

8 & 5 o5 82 Sgfiods 3
Dimensiones g 5 2 S E> 8§ s O Egsc g

2g & T £28 EE'2ZEfgg 8

= = H;) o <

n s UT% g & § S & g g L <
Cansancio rs 0.546* -0.126 0.287 0.256 .482" 0.204 577" 0.338
emocional p 0.001 0.476 0.100 0.144 0.004 0.246 0.000 0.051

Desoersonalizacion 'S 375, 0:215 0185 0243 0.033 381" 0298 0.145
P p 0029 0222 0294 0.166 0.854 0.026 0.087 0.414
Realizacién rs -0.302 -0.101 -0.047 -0.207 0.078 -0.286 -0.207 0.028

personal p 0.082 0568 0792 0.239 0.662 0.101 0.240 0.875

Nota: * Relacién significativa (p < 0.05)

En la tabla 7, se encontraron relaciones moderadas y fuertes entre el cansancio emocional
presente en los participantes y el uso de estrategias de: refrenamiento del afrontamiento,
concentrar los esfuerzos para solucionar la situacion, realizar actividades distractores de la
situacion y evadirse; por el contrario, se encontré una relacion negativa moderada entre la
puntuacién de realizacion personal y evadirse; es decir, a mayor realizacion personal menos

uso de estrategias de evasion.

Tabla 7 Relaciones entre dimensiones de Burnout y estrategias de afrontamiento (b)

(94 S <
T © O -
[ . = © o — n O
o - &)
& E3 S£2:55% £8 €aof& 8
. . 'S S cuc =5 o=z Sz =
Dimensiones s 2E SRS EZ &85 =58 B
I c = S 38 @ o © 502 >
Z o 82 £ E= Zgw W
&5 g2 o0 3 <3
o o
IS -0.024 .399° .603° 0.291 0.266 .376° .515

Cansancio emocional
0.895 0.019 0.000 0.094 0.129 0.029 0.002

s 0.126 0.268 0.211 -0.081 0.088 0.205 0.094
0478 0.126 0.231 0.650 0.621 0.244 0.598
'S -0.197 -0.278 -0.149 0.266 0.012 -0.074 -0.447*

0.264 0.111 0.401 0.129 0.947 0.676 0.008
Nota: * Relacién significativa (p < 0.05)

Despersonalizacion

Realizacion personal
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CONCLUSIONES

Como conclusiones de esta investigacion, se puede sefialar que no se evidenciaron
niveles de afectacion del sindrome, por lo tanto; los psicologos educativos no han
desarrollado el Sindrome de Burnout dentro del &mbito laboral; ademas, se obtuvo como
resultado que utilizan varias estrategias de afrontamiento para evitar el estrés laboral en
las instituciones. Por otra parte, un hallazgo importante es que todos los psicologos

educativos tienen niveles altos de realizacién personal.

Dentro de la variable Sindrome de Burnout, no hay niveles de afectacion, solamente
indicios en 12 participantes. La dimension de cansancio emocional se encuentra en un
nivel bajo, es decir, que los profesionales de las instituciones educativas no se sienten
agotados por su trabajo; en la dimension de despersonalizacion también se encontrd
resultados de nivel bajo, esto significa que las actitudes y respuestas generadas por los
participantes son positivas ante una situacion que les puede ocasionar estrés; finalmente,
la dimension de realizacidn personal se encuentra en un nivel alto, es decir, los psiclogos

educativos se sienten satisfechos por el trabajo que realizan a diario.

Con respecto, a las estrategias de afrontamiento, se puede mencionar que los
psicologos educativos utilizan los 15 tipos de estrategias propuestas por Crespo y Cruzado
(1997). Las estrategias més utilizadas se encuentran en el afrontamiento centrado en el
problema, es decir, buscan solucidn inmediata a los problemas que surjan en las diferentes
circunstancias dentro de las instituciones educativas. También usan estrategias que se
encuentran en el afrontamiento centrado en la emocion, es decir, involucran sus
sentimientos para resolver los problemas que acontecen dentro de su diario laboral.
Finalmente, en bajo nivel, utilizan las estrategias que se encuentran en el afrontamiento
centrado en la evitacion, es decir, prefieren realizar actividades distractoras en lugar de

solucionar algun problema.

En base a las estrategias de afrontamiento, se puede indicar que las mas usadas por los
psicologos educativos en las instituciones son: crecimiento personal, planificacién y
afrontamiento activo, y reinterpretacién positiva; estas estrategias ayudan a que los
profesionales de los Departamentos de Consejeria Estudiantil realicen su labor de manera

correcta. En cambio, las estrategias menos usadas por los participantes fueron: consumo
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de drogas (alcohol o medicamentos) y abandono de los esfuerzos de afrontamiento; es

decir, las psicologos evitan usar estas estrategias porque podrian repercutir en el correcto

desempefio laboral dentro de sus puestos laborales.

Ademas, se encontraron relaciones significativas entre el las dimensiones del
Sindrome de Burnout y la Estrategias de Afrontamiento; con la dimensién de cansancio
emocional relaciones positivas moderadas fuertes, y relaciones moderadas y fuertes; por
lo tanto, a mayores niveles en dicha dimension mayor uso de ciertas estrategias de
afrontamiento; con la dimension de despersonalizacion relaciones moderadas leves; por
lo cual, a mayores niveles de despersonalizacién se usarian ciertas estrategias de
afrontamiento; y una relacién negativa moderada entre la puntuacién de realizacién
personal y evadirse; es decir, a mayor realizacion personal menos uso de estrategias de

evasion.

Por ultimo, en base a los resultados obtenidos y a las relaciones encontradas, se puede
decir que las estrategias de afrontamiento adoptadas por los psicologos educativos estan
siendo un escudo preventivo y de proteccidn, lo cual explicaria la no existencia de niveles

de Sindrome de Burnout, pero si el uso de estrategias por parte de los participantes.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda que los psicélogos educativos continden con refuerzos positivos en la
dimension de realizacion personal, de tal manera que no se desarrollen niveles altos en la

dimension de cansancio emocional; y, a su vez, en la dimension de despersonalizacion.

Ademas, se sugiere que los psicologos educativos fortalezcan las estrategias de
afrontamiento que usan para evitar el desarrollo del Sindrome de Burnout y que generen
alternativas para disminuir el uso de estrategias que se encuentran en el afrontamiento

centrado en la evitacion.

A la vez, se invita a que la Coordinacion Zonal 6 de la ciudad de Cuenca luego de
tener los resultados de la investigacién pueda socializarlos con los psicélogos educativos

de las instituciones fiscales de los Distritos 1y 2.

Finalmente, dentro de las limitaciones encontradas en esta investigacion estan, la no
colaboracidn de todos los participantes para la recoleccion de datos, la poblacion no tuvo
un namero de participantes alta; puesto que, los profesionales que laboran en los
Departamentos de Consejeria Estudiantil no son en su totalidad psicélogos educativos;
por lo tanto, se recomienda que para estudios futuros se trabajé con todos los profesionales
sin importar la especialidad.
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ANEXOS
(ANEXO 1)

FICHA SOCIODEMOGRAFICA

Buenos dias/tardes. Desde la Facultad de Psicologia de la Universidad de Cuenca se esta llevando
a cabo una investigacion con el fin de describir los niveles del Sindrome de Burnout y las
estrategias de afrontamiento en los psicologos educativos de los Departamentos de Consejeria
Estudiantil de los Distritos 1 y 2 de la Zonal 6 de la ciudad de Cuenca. Usted ha sido
seleccionado/a para participar. Las respuestas que proporcione a este cuestionario seran tratadas
de forma andnima de acuerdo con la legislacion vigente en materia de proteccién de datos, y seran
tratadas Unicamente con fines estadisticos. La entrevista durard aproximadamente 20 minutos.
¢Seria tan amable de contestar? Muchas gracias.

e DATOS GENERALES

A. Sexo:

1. Femenino

2. Masculino

B. Edad:
C. Estado civil:
1. Soltero/a
2. Casado/a
3. Union Libre
4. Divorciado/a
5. Viudo/a
D. Numero de hijos:
1. Ninguno
2. 1hijo
3. 2 hijos/as
4. 3 hijos/as
5. 4 hijos/as en adelante
E. Nivel de estudios:

1. Tercer grado

2. Cuarto grado
Afios de experiencia laboral:
Usted, ¢ Qué tipo de estabilidad laboral tiene?
1. Contrato provisional
2. Nombramiento
H. ¢Tiene alguna actividad remunerada aparte de trabajar dentro del
Departamento de Consejeria Estudiantil?
1. Si
2. No
I. Nivel socioecondmico al que pertenece:

1. Bajo
2. Medio

3. Alto
J. ¢Cual es su carga horaria laboral diaria?

@
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CUESTIONARIO MASLACH BURNOUT INVENTORY

UNIVERSIDAD DE CUENCA

CUESTIONARIO BURNOUT

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

ENUNCIADO

> Nunca.

cn.hoor\u—\o

Semana.

6: Todos los dias.

: Pocas veces al ano.

: Una vez al mes 0 menos.
: Unas pocas veces al mes.
: Una vez a la semana.

: Unas pocas veces a la

1. Me siento emocionalmente agotado/a pormitrabajo. | 0 | 1 | 2 | 3 | 4 | 5| 6
2. Me siento cansado al final de la jornada de trabajo. 0|1 |2 |3 |4 ]5]|686
3. Cuando me levanto por la mafiana y me enfrento a
. . . . 0|12 |3 |4 |56
otra jornada de trabajo me siento fatigado.
4, Te;ngo facilidad para comprender como se sienten ol1l2131al5]G6
mis alumnos/as.
5. Creo que estoy tratando a algunos alumnos/as como
. . ) 0|12 |3 |4 |56
si fueran objetos impersonales.
6. Siento que trabajar todo el dia con alumnos/as ol1l213lals]ls
supone un gran esfuerzo y me cansa.
7. Cr_eo gue trato con mucha eficacia los problemas de ol11213|lals]s
mis alumnos/as.
8. Siento que mi tr_abajo me estd desgastando. Me siento ol1l213lals]ls
guemado por mi trabajo.
9. Creo que con mi trabajo estoy influyendo
e : . 0|12 |3 |4|5]|6
positivamente en la vida de mis alumnos/as.
10. Me he vuelto mas insensible con la gente desde que ol1l213lals]ls
ejerzo la profesion docente.
11. Plensp gue este trabajo me esta endureciendo ol11213|lals]s
emocionalmente.
12. Me siento con mucha energia en mi trabajo. 0|12 |3 |4|5]|6
13. Me siento frustrado/a en mi trabajo. 0|1 |2 |3 |4 ]5]|686
14. Creo que trabajo demasiado. 0|1 |2 |3 |4]5]|686
15. No me preocupa realmente lo que les ocurra a ol1l213lals5]l6
algunos de mis alumnos/as.
16. Trak?ajar directamente con alumnos/as me produce ol1l213lalsls
estrés.
17. Siento que pued(_) crear con facilidad un clima ol1l213lals]l6
agradable con mis alumnos/as.
18. Me siento motivado después de trabajar en contacto ol1l213lalsls
con alumnos/as.
19. Creo_que consigo muchas cosas valiosas en este ol 1121314516
trabajo.
20. Me'S|_epto acabado en mi trabajo, al limite de mis ol1l213lals]l6
posibilidades.
21. En mi trabajo trato los problemas emocionalmente ol1l2131als5]s6
con mucha calma.
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22. Creo que los alumnos/as me culpan de algunos de sus
problemas.

0|1

2

3

4

5

(ANEXO 3)

COPE: ESCALA MULTIDIMENSIONAL DE EVALUACION DE LOS ESTILOS
GENERALES DE AFRONTAMIENTO

CUESTIONARIO COPE

iSi? ¢No?

En caso afirmativo describe brevemente dicha situacion:

¢Has %asado por al?una situacion que te haya producido estrés en los Ultimos tres meses?

Ahora contesta las siguientes preguntas en relaciéon con
la situacién que has indicado mas arriba.

Considera cada pregunta por separado.

No hay preguntas correctas o incorrectas. Indica lo que
th has hecho realmente, no lo que la gente suele hacer o

Sefiala el nUmero que mejor

indica la frecuencia con la que
has hecho cada cosa, siguiendo
el siguiente cédigo:

1: En absoluto.

lo que deberias haber hecho. 2 Un poco.
Por favor, no dejes ninguna pregunta sin responder 3: Bastante.
’ ' 4: Mucho.
1. Intento desarrollarme como persona como resultado 1 5 3 4
de la experiencia.
2. Me vuelco en el trabajo y en otras actividades
o . 1 2 3 4
sustitutivas para apartar cosas de mi mente.
3. Me altero y dejo que mis emociones afloren. 1 2 4
4. Intento conseguir consejo de alguien sobre qué
1 2 3 4
hacer.
5. Concentro mis esfuerzos en hacer algo acerca de 1 2 3 4
ello.
6. Me digo a mi mismo “esto no es real”. 1 2 3 4
7. Confio en Dios. 1 2 3 4
8. Me rio de la situacion. 1 2 3 4
9. Admito que no puedo hacerle frente y dejo de
. 1 2 3 4
intentarlo.
10. Me disuado (desaconsejo) a mi mismo de hacer
. o 1 2 3 4
algo demasiado rapidamente.
11. Hablo de mis sentimientos con alguien. 1 2 3 4
12. Utilizo alcohol o drogas para hacerme sentir mejor. 1 2 3 4
13. Me acostumbro a la idea de lo que pasé. 1 2 3 4
14. Hablo con alguien para saber més de la situacion. 1 2 3 4
15. Evito distraerme con otros pensamientos o
. 1 2 3 4
actividades.
16. Suefio despierto con cosas diferentes de esto. 1 2 3 4
17. Me altero y soy realmente consciente de ello. 1 2 3 4
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18.

Busco la ayuda de Dios.

4

19.

Elaboro un plan de accién.

20.

Hago bromas sobre ello.

21.

Acepto que esto ha pasado y que no se puede
cambiar.

I

2
2
2
2

3
3
3
3

4
4
4

22.

Demoro hacer algo acerca de ello hasta que la
situacion lo permita.

3

23.

Intento conseguir apoyo emocional de amigos y
familiares.

3

24.

Simplemente, dejo de intentar alcanzar mi objetivo.

25.

Tomo medidas adicionales para intentar hacer
desaparecer el problema.

N

I

26.

Intento perderme un rato bebiendo alcohol o
consumo drogas.

27.

Me niego a creer que ha sucedido.

28.

Dejo aflorar mis sentimientos.

29.

Intento verlo de manera diferente para hacerlo
parecer mas positivo.

N

N I DN

w (Ww| w

B = I

30.

Hablo con alguien gue pueda hacer algo concreto
acerca del problema.

31.

Duermo mas de lo habitual.

32.

Intento proponer una estrategia sobre qué hacer.

33.

Me centro en hacer frente a este problema, y si es
necesario dejo otras cosas un poco de lado.

34.

Consigo el apoyo y compresion de alguien.

35.

Bebo alcohol o tomo drogas para pensar menos en
ello.

36.

Bromeo sobre ello.

37.

Renuncio a conseguir lo que quiero.

38.

Busco algo bueno en lo que esta sucediendo.

39.

Pienso en como podria manejar mejor el problema.

40.

Finjo que no ha sucedido realmente.

41.

Me aseguro de no empeorar las cosas por actuar
precipitadamente.

N I e L Y T

NN DNINDNING NN N NNDNDN

W W W WwWww wWw W W ww w

RS R L L L E I )

42.

Intento firmemente que otras cosas no interfieran
con mis esfuerzos por hacer frente a esto.

N

43.

Voy al cine o veo la television para pensar menos
en ello.

44,

Acepto la calidad del hecho que ha sucedido.

45.

Pregunto a personas que han tenido experiencias
similares que hicieron.

46.

Siento mucho malestar emocional y termino por
expresar ese malestar.

47.

Llevo a cabo alguna accién directa en torno al
problema.

48.

Intento encontrar alivio en la religion.

49.

Me obligo a esperar el momento adecuado para
hacer algo.
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50.

Hago bromas de la situacion.

1

51.

Reduzco la cantidad de esfuerzo que pongo en
marcha para resolver el problema.

52.

Hablo con alguien de como me siento.

53.

Utilizo el alcohol o drogas para intentar superarlo.

54.

Aprendo a vivir con ello.

55.

Dejo de lado otras actividades para concentrarme
en esto.

N

N INNIN NN

56.

Medito profundamente acerca de qué pasos tomar.

57.

Actlio como si nunca hubiera sucedido.

58.

Hago lo que hay que hacer, paso a paso.

59.

Aprendo algo de la experiencia.

60.

Rezo maés de lo habitual.

[ SN [ SN (TSN Y

NINININIDN
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CONSENTIMIENTO INFORMADO
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COMITE DE BIOETICA EN INVESTIGACION DEL AREA DE LA SALUD

por los psicologos educativos, por lo tanto, los profesionales de la psicologia sabran como estan utilizando dichas estrategias y
a la vez mejorarlas, con esto, ellos pueden mejorar el equilibrio emocional y disminuir los niveles del Sindrome de Burnout
detectados dentro de la investigacion, con ello, la sociedad estara atendida por un profesional con una salud mental estable.
Otras opciones si no participa studio i

El individuo tiene la libertad de participar o no en el estudio, en el caso de que su respuesta sea un no, no se realizara ningun
diagnostico ni tratamiento diferente o extra.

Usted tiene derecho a:
1) Recibir a informacion del estudio de forma clara;

2) Tener la oportunidad de aclarar todas sus dudas;

3) Tener el tiempo que sea necesario para decidir si quiere o no participar del estudio;

4) Serlibre de negarse a participar en el estudio, y esto no traera ningun problema para usted;

5) Ser libre para renunciar y retirarse del estudio en cualquier momento;

6) Recibir cuidados necesarios si hay algin dafio resultante del estudio, de forma gratuita, siempre que sea necesario;
7) Derecho a reclamar una indemnizacion, en caso de que ocurra algin dano debidamente comprobado por causa del
estudio;

8) Tener acceso a los resultados de las pruebas realizadas durante el estudio, si procede;

9) Elrespeto de su anonimato (confidencialidad);

10) Que se respete su intimidad (privacidad),

11) Recibir una copia de este documento, firmado y rubricado en cada pagina por usted y el investigador,

12) Tener libertad para no responder preguntas que le molesten

13) Estar libre de retirar su consentimiento para utilizar o mantener el material biologico que se haya obtenido de usted, si
procede;

14) Contar con la asistencia necesaria para que el problema de salud o afectacion de los derechos que sean detectados
durante el estudio, sean manejados segun normas y protocolos de atencion establecidas por las instituciones
correspondientes;

15) Usted no recibira ningtn pago ni tendra que pagar absolutamente nada por participar en este estudio.

Informacion de contacto W |
Si usted tiene alguna pregunta sobre el estudio, por favor llame al siguiente teléfono; 0998690658, que pertenece a Mariana
Elizabeth Cobos Quinde o envie un correo electronico a mariana.cobosq@ucuenca.edu ec. También puede comunicarse al
teléfono: 0989783348, que pertenece herine  Cristina Faican Morales o envie un correo electronico a
keristina faicanm@ucuenca.eduec. ‘

r que los participantes tengan un nivel de
no lo tuvieren el documento debe ser leido y
dice de manera oral es lo mismo que dice el

e 'o"'y'beneﬁclos de participar en un lenguaje claro y
con tiempo suficiente para tomar la decision de
do. Acepto voluntariamente participar en

) Firma del/a participante Fecha
Firma del/a investigador/a Fecha
Firma del/a investigador/a Fecha

de contactar al Or. José Ortiz Segarra, Presidente del Comité de Bioética de
ronico: jose.ortiz@ucuenca.edu.ec
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