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Resumen

El Sindrome de Burnout y la calidad del suefio son dos componentes que estan
presentes en algunos trabajadores sin importar la disciplina, esto debido al exceso de
trabajo, cambios de horario y estrés relacionado con la actividad que realizan. Por lo
que surge la inquietud de saber si hay relacion entre el Sindrome de burnout y calidad
de suefio en estudiantes de medicina, que realicen sus practicas, en la ciudad de
Guatemala. La presente investigacion fue un estudio cuantitativo, no probabilistico, por
voluntarios, correlacional, transversal y no experimental. Se utiliz6 una muestra de
estudiantes que estan realizando practicas, en hospitales publicos y privados. Las
herramientas que se utilizaron son la escala de Sindrome de Burnout, que evalla el
sindrome de trabajador quemado y Cuestionario de Pittsburg de Calidad de suefio, el
cual mide aquello relacionado con el suefio en cada individuo. En base a los manejos
de bioseguridad derivados de la pandemia COVID-19, la aplicacion de la investigacion
fue via online. Se tendra bajo confidencialidad los datos, ética en el manejo de estos,
en donde se evita la recopilacion de datos que relacionen personalmente a quien
proporciona la informacion deseada. Los resultados de esta investigacion indican que
hay relacién entre Sindrome de Burnout y Calidad de suefio en los estudiantes de
medicina, lo cual significa que a menor calidad de suefio mayor frecuencia de Sindrome
de Burnout.

Palabras clave: Sindrome de Burnout, calidad de suefo, estudiantes de medicina.



Introduccion

Durante muchos afos se reconocen las dificultades, asi como también las
diversas habilidades que llega a obtener un estudiante al momento de desempefarse
en su dia a dia. La metodologia de ensefianza influye constantemente para que los
estudiantes logren obtener un futuro laboral con mejores resultados, sin embargo, el
aprendizaje se ve puede ver influenciado por diferente variables tal como la calidad de
suefo, horas de estudio y el ambiente familiar, por dar breves ejemplos.

Se poseen diversos conocimientos respecto a como la calidad de suefio llega a
cambiar los habitos y rutinas de un individuo, asi como también la perspectiva que llega
a tomar al momento en que se le presenta una circunstancia conflictiva. Cuando se trata
de estudiantes, durante muchos afios se ha tenido el conocimiento que el ciclo
circadiano llega a verse afectado al momento del estudio. En el individuo no solo se dan
cambios fisicos, si no también psicolégicos que pueden terminar en Sindrome de
burnout u otros trastornos psicolégicos.

Freudenberger, en el afio (1974) descubri6 que el Sindrome de Burnout es
derivado del inglés y que se relaciona con el desgaste que puede llegar a tener un
individuo con relacion a los factores que se encuentran a su alrededor, al punto en que
se perjudican diversos factores de salud. Existen multiples factores que inciden en que
se produzca dicho sindrome y llega a reconocerse tanto por cambios a nivel
cognoscitivo hasta cambios fisicos que pueda tener la persona.

En cuanto a calidad de suefio refiere Borquez (2011) como aquel término que
surge en base al suefio, el cual es una funcion bioldgica que se relaciona estrechamente
con el estado de salud fisico y psicolégico que permite la restauracion neuroldgica, en
donde lo referente a la calidad, hace énfasis en el dormir bien durante la noche y en
consecuencia desenvolverse de manera funcional en el dia a dia.

Actualmente, el Sindrome de Burnout, es uno de los aspectos psicolégicos que
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se estudia en el ambito cientifico, asi como también la calidad de suefio, debido a los
diversos resultados que se llegan a obtener respecto a ambos, asi como también las
grandes oportunidades que se presentan. Esto para continuar generando informacion
al respecto.

De todo lo anterior surge la necesidad de saber si hay alguna relaciéon entre el Sindrome
de Burnout y la Calidad de suefio, en estudiantes de medicina que estan realizando

practicas en algun hospital.



Marco contextual

La poblacion estudiantil con la que se trabajara son estudiantes de medicina de
18 a 26 afios que estan ejerciendo sus practicas y realizando turnos, en hospitales
publicos de Guatemala.

El INE (2020) afirma que en el afio 2018 ingresaron en las diversas
universidades, tanto a nivel publico como privada un total de 22,633 estudiantes de
medicina. En donde a nivel de licenciatura se graduaron 141,130 estudiantes.

Asimismo, confirma que en el afio 2020 la poblacion ingresada, de estudiantes
de medicina, a Universidades del pais fue de 19,295 repartidos de la siguiente forma:
al sector publico ingresaron 6,363 personas y 12,932 ingresaron al sector privado. Esto
en referencia a Universidades tal como, Mariano Galvez, Rafael Landivar, Da Vinci de
Guatemala, Del valle, Del Istmo, Mesoamericana y San Carlos de Guatemala.

En relacion con la Universidad San Carlos, la cual es una universidad publica,
menciona Sanchez, (2015) que sus inicios se afiliaban con doctores que se ocupaban
de graduar a los estudiantes de medicina y que tenia falta de apertura hacia las
iniciativas de los profesores modernos. De hecho, su método de ensefianza provocaba
dificultades desde tempranas fechas y perjudicaban el proceso de aprendizaje.

También menciona Sanchez, (2021) que la Universidad San Carlos fue una
corporacion fundada por la Corona, en donde se crearon nuevos términos de las
ciencias y que fue reconocida por obtener grados y catedras sin dificultad alguna.

Asimismo, menciona Rios, et al. (2014) que, en la Universidad San Carlos de
Guatemala, durante el afio 2013, gran cantidad de alumnado deserté en cuanto a sus
estudios, lo cual se relaciona estrechamente con factores demograficos, familiares,
motivacionales y la salud, tanto fisica como psicoldgica. E incluso, el abandono de
dichos estudios se enfatiza que se origina en la duracion excesiva del plan de estudios,

la rigidez en horarios de clase y deficiencia de conocimientos previos. La poblacion en
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la Ciudad de Guatemala varia cada afo, tal como refiere Gutiérrez (2021), segun las
estadisticas realizadas de cada 100 universitarios guatemaltecos graduados, 61 son
mujeres y la mayoria se encuentra dentro de las edades de 25 a 29 afios.

Igualmente, da a conocer Puente, et al. (2014) que la vida de los estudiantes de
medicina se ve estrechamente relacionado con la modificacion del periodo de
examenes, en donde suele verse incrementado el consumo de cafeina, tabaco y
sustancia psicoactivas que generan que el estudiante se mantenga despierto por un
tiempo extenso. Menciona que el abuso, el exceso de trabajo, el acoso sexual y el
consumo de alcohol excesivos es predominante en estudiantes de medicina.

También, afirma Chacdn, et al. (2015) que el consumo de tabaco en el area de
salud publica ha ido incrementado en Guatemala. Se encontré en los resultados que
existe una relacion directa entre la adiccion del estudiante y la autoestima alta, asi como
menor vulnerabilidad ante las situaciones de riesgo, dentro de lo cual se ve implicado
el lugar donde se esta desempefiando el estudiante

Afirma Galeano (2020) que, dentro de los estudiantes de medicina, se presentan
grandes indices de ansiedad y depresion, relacionadas al contexto y la metodologia de
enseflanza que se posee en las Universidades. Da a conocer que incluso, hay una
incidencia del 11% de estudiantes encuestados, que fuman, consumen bebidas
alcohdlicas con frecuencia y el 58% de los estudiantes de los 359 encuestados, repitio
el afo.

También da a conocer Rios, et al. (2020) que dentro de los factores primordiales
gue se relacionan estrechamente con el ambiente en que se desenvuelve un estudiante
de medicina y el éxito que este tiene, es la funcionalidad familiar que este posee, sin
embargo, da a conocer que este no es el Unico factor que incide en el rendimiento

académico.



Marco conceptual

En relacion con la calidad de suefio y el Sindrome de Burnout, sus conceptos
originales han ido variando a través del tiempo, debido a las distintas investigaciones
que se han llegado a elaborar. Dentro de las definiciones mas recientes se puede
mencionar que:

Pittsburgh (como se citdé en Mancilla, 2021) menciona que la calidad de suefio se
define como un factor primordial en referencia a la salud de los individuos, en donde se
determina y se conoce que tan “bien” duermen. Esto desde el hecho de la cantidad de
horas, problemas de conciliar suefio y mantener somnolencia al dia siguiente.

Menciona Farah, et al. (2019) que la buena calidad de suefio es uno de los
factores primordiales que contribuyen al funcionamiento psiquico y fisiolégico para tener
una buena calidad de vida y que el tener una mala calidad de suefo, actualmente se
presenta con una frecuencia del 36%.

En referencia a los sintomas que se presentan cuando se produce una mala
calidad de suefio son, tal como afirma Granados, et al. (2013) las alteraciones en el
comportamiento, la atencién, la memoria y el estado de &nimo que presenta el individuo.

También afirma Zhang, et al. (2020) que muchos de los problemas de suefio se
asocian con consecuencias a nivel fisico tal como la obesidad, la disfuncién cognitiva,
incrementa el riesgo de problemas cardiovasculares.

En cuanto al Sindrome de Burnout Freudenberger (2013) menciona que el
Sindrome de Burnout es de origen inglés y que se traduce como el gastarse, fatigarse
o fundido.

Asimismo, Pines y Cols. (1981), afirman que el Sindrome de Burnout, mediante
la escala Sindrome de Burnout Estudiantil, se reconoce como un estado de agotamiento

fisico, emocional y cognoscitivo, que se da de manera prolongada, en base a diversas



circunstancias y estresores constantes.

Como se menciond previamente, el Sindrome de Burnout ha ido variando en
cuanto a conceptos, pero lo importante es saber que se caracteriza como un sindrome
ocasionado por el cansancio emocional, la despersonalizacion y la realizacion personal,
en donde el individuo que posee estos sintomas interfiere con su salud y vida personal.

Da conocer Cherniss (como se cité en Martin, 1980) que se define como los
cambios personales negativos que se dan a lo largo del tiempo en empleados con una
excesiva demanda.

Otra de las definiciones famosas dentro del Sindrome de Burnout es la de
Brodsky (como se cité en Martin, 1980) que es aquella pérdida progresiva del idealismo,
energia y motivos vividos en las profesiones que se basan en la ayuda. También lo
reconoce como un estado disfuncional y disférico que se relaciona con el trabajo en
donde se genera una alteracion psicopatologica, en consecuencia el rendimiento se ve
intimamente ligado con la satisfaccion personal.

Menciona Maslach (como se cit6 en Lépez, 1982) que se relaciona
estrechamente con aquellos quienes trabajan en servicios de ayuda humana que puede
incluir un cuadro de agotamiento profesional, que se abarcan la adaptacion que se torna
patolégica en una pérdida progresiva en cuando a sus metas, la energia y dificultades

del trabajo cotidiano.

Estado del arte

En torno a la investigacion de calidad de suefio y su relacion con el Sindrome de
Burnout, es de fundamental importancia mencionar que existen diversas
investigaciones que dan conocer las variabilidad de resultados que se obtienen en

relacion con el Sindrome de Burnout y distintos habitos, tal como la calidad que se tiene
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respecto al suefo.

Tal es el caso de Barraza.(2009) quien indica que la relacién entre el estrés
académico y el burnout contiene un 0.477 de correlacion con un nivel de significacion
de .000. Asimismo, se destaca dentro de los resultados de esta que los estresores
permiten explicar el 20.4% de la variacion total del burnout.

Abarca Costa, et al. (2012) indican que, dentro del estudio aplicado, el 10.3 por
ciento, obtuvieron como resultado un indicador de Sindrome de Burnout, en donde se
relacionaba estrechamente con el cansancio emocional y la eficacia profesional. Esto
en una edad mayor a 22 afios, en donde el 61.3 por ciento mencionan tener una relacion
de pareja estable, el 61.3% menciona no tener ninguna religion y el 51.5% menciona no
tener ningun otro doctor dentro de su familia

Dentro de otros articulos recaudados, se afirma Efrain, et al. (2013) que el 79.9%
tuvo una frecuencia de mala calidad de suefio, en cuanto al sexo masculino tuvo un
78% de mala calidad de suefio, mientras que para las mujeres fue del 85%, de mala
calidad. En referencia a los componentes, latencia del suefio (bloqueo del curso de
pensamiento en el suefo), fue buena en cuanto al 40.2% y muy buena en el 71.8%. Las
alteraciones del suefio ocurrieron en el 71.3% de los alumnos, esto en estudiantes de

Medicina Humana de la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo.

Se pueden rescatar diversas investigaciones previas que brindan apoyo, en lo
referente a los resultados obtenidos. Tal como afirma Gonzalez, et al. (2017) en su
investigacion, se encuentra que el Sindrome de Burnout, en aquellos que estudian la
carrera de medicina puede variar. En eta se recalca que el 48% de los alumnos no
presentaron burnout, el 92.5% presentaron de leve a moderado y el 0.5% no lo presento.

También cabe mencionar que Jiménez, et. al (2017) en un estudio realizado en

Espania, el 4.8% de los estudiantes no presentaron burnout, el 92.5% presentaron leve
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y el 2.7% presentd moderado, esto en una poblacion de 374 estudiantes inscritos en la
Facultad Mexicana de medicina. En ello se puede determinar que el 91.9% posee
Sindrome de Burnout leve y el 7.6% moderado.

En la investigacion realizada por Javid, et al. (2018) encontré que durante el 2do,
tercero cuarto y quinto afio de estudio de medicina, el 8.4% tiene una calidad de suefio
dentro de estandar normal segun ESS, mientras que en PSQUI se da un suefio normal
del 2.7% durante el segundo afio.

En el tercer afio 14.94% tiene un suefio normal. En cuarto afio tiene 14.44%
tienen un suefio normal y en quinto Unicamente el 1.48% de la poblacion tienen un
suefio normal. Mientras que, en lo referente a la duracion de suefio de los estudiantes,
se obtiene que el 5.93 % duerme menos de 4 horas, el 22.72% duerme entre 4-6 horas,
el 5.93% duerme entre 7 a 10 horas y 10 horas exactas tiene un 0% de la muestra.

Incluso, menciona Gémez et al. (2019) que, en la Universidad del Bosque de
Colombia, da a conocer que, dentro de la muestra establecida en lo referente a la mala
calidad de suefio, el 17.4% no posee Sindrome de Burnout, mientras que el 60.79%
posee Sindrome de Burnout y los restantes no completaron el formulario de forma
adecuada, por lo que se descartan del resultado.

Igualmente, se comprende que, dentro de la muestra, aquellos con una calidad
del suefio adecuada, obtienen un porcentaje del 9.75% que no poseen Sindrome de
Burnout, en comparacion con el 12% que si posee Sindrome de Burnout.

En otro estudio realizado por Ricardo (2016) encontré que los estudiantes de
primer afio de medicina se encuentran afectados en su mayoria por el Sindrome de
Burnout, en donde la edad que se tomé en cuenta fue entre los 18 a los 21 afios. Con
ello también se determind que en la mayoria de las estudiantes los problemas escolares
los deprimen.

También, en otro estudio hecho por Carrasco, et al. (2013) encuentra que la
9



calidad de suefio es primordial para un rendimiento académico satisfactorio, en el cual
se evidencio que 210 de los estudiantes tenian problemas para dormir, en donde el
mayor indice de se dio en el area de medicina con un 89.5%. En este se concluy6 que
en medicina de la USAT existe una alta frecuencia de mala calidad de suefio.

Asimismo, menciona Alvaro, et al. (2016) que, en estudiantes de medicina de la
Universidad de Colombia, se concluyd que a mayor edad mayor nivel de burnout, en
donde aquellos items con mayor frecuencia con respuesta afirmativa fueron el tener que
asistir diariamente a clases me cansa y durante clases me siento somnoliento

Incluso, en el estudio realizado por Zufiga, et al. (2021) se menciona que la
calidad de suefio guarda una correlacion inversa a la calidad de vida, en donde un
68.7% tuvo una mala calidad de suefio y se manifestdé que la correlacion de Pearson
fue de -0.33.

En referencia a Calidad de Suefio afirma Fundora, et al. (2022) que durante la
pandemia aquellos estudiantes que se encuentran estudiando medicina, suelen tener
una mala higiene del suefio y en consecuencia un alto indice de ansiedad y depresion,
lo cuales se presentaban como consecuencia secundaria de no tener una Optima
calidad.

Recalca Romero, et al. (2021) que la calidad de suefio puede afectar a los
estudiantes de medicina generando bajos rendimientos académicos. En dicho estudio
también se dio a conocer que un 33.2% de los estudiantes que se encontraban

realizando sus estudios, tuvieron una mala calidad de suefio.

Dentro de otros estudios relevantes afirma Espinoza, et al. (2019) que un 63.7%
de los estudiantes de medicina que se evaluaron durante la muestra previamente
obtenida se encontraban con una mala calidad de suefio debido a factores externos

relacionados con el aio académico, el rendimiento, actividades extracurriculares, lo
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biologico y el estado civil.

Afirma Al-Kani, et al. (2019) que, dentro de los estudios realizados mediante el
Cuestionario de Calidad de suefio de Pittsburg, los estudiantes de medicina que se
encontraban en universidades privadas tenian un 70 a 76% de mala calidad de suefio,
generando consecuencias como falta de atencidén y procesos cognitivos lentos.

Menciona Rathi (2018) que la calidad de suefio de los estudiantes de medicina
se relaciona estrechamente con la personalidad que estos poseen. Aquellos que poseen
un mayor indice asociado a rasgos neuroticos, suelen tener un 32.53% de mala calidad
de suefio

En lo referente a Sindrome de Burnout, afirma Lopez y Oyande (2020) que, en
relacion con los estudiantes de medicina, los afios mas afectados dentro de la carrera,
es cuando los estudiantes se encuentran realizando sus practicas en el cuarto afio, en
donde se obtuvo como resultado que el 44.3 % del total de la muestra, poseia Sindrome

de Burnout a nivel profundo. Esto con referencia a una muestra de 140 estudiantes.

Planteamiento del problema

Desde hace afios se sabe que la calidad de suefio puede llegar a afectar el
desempefio de un individuo, asi como también los procesos cognitivos. Rayme-
Rosemar, et al. (2021), afirman que la calidad de suefio es una necesidad basica del
ser humano y que al momento en que no se cumple con dicha necesidad basica, se
pueden observar efectos negativos en el individuo, tal como el agotamiento y diversas
dificultades en el rendimiento académico y laboral, inclusive se generan consecuencias

a nivel psicoldgico, tal como ansiedad y depresion.

Por otro lado, desde tiempo atrds se conocen efectos que se derivan del
Sindrome de Burnout. De hecho, tal como mencionan Acosta, et al. (2021), existen

efectos negativos que afectan de forma permanente a médicos y estudiantes de
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medicina hasta en un 43%. Se puede distinguir, entre ellos, la calidad de suefio y el
desgaste profesional que se maneja por personal de la salud mental al momento de
estudiar para dicha carrera. Esto no solo en su desempefio laboral y académico, sino
que el individuo llega a tener efectos a largo plazo, tanto a nivel fisico, como psicolégico.
Este Sindrome, puede llegar a intensificarse por las constantes criticas y
atribuciones que se realizan al momento de ejercer las practicas, asi como la carga
académica que se tiene como estudiantes. Es por ello por lo que se realiza la siguiente
interrogante: ¢ Existe relacion entre Sindrome de burnout y calidad de suefio en
estudiantes de medicina, qué realizan sus practicas, en la ciudad de Guatemala?

Objetivos
General:

e Determinar la relacion entre Sindrome de burnout y calidad de suefio en
estudiantes de cuarto aflo de medicina, en la ciudad de Guatemala, durante el
segundo ciclo 2022

Especificos:

¢ Identificar el nivel de Sindrome de Burnout en estudiante de 4to afio de medicina
en la ciudad de Guatemala

e Determinar la calidad de suefio de los estudiantes de medicina de 4to afio de
medicina en la ciudad de Guatemala.

e Encontrar la correlacion entre sindrome de burnout y calidad de suefio en

estudiantes de 4° afio de medicina en la ciudad de Guatemala.

Material y método
Disefio de investigacion
12



Para esta investigacion se requirid una orientacion cuantitativa, de alcance

relacional y disefio no experimental, transversal.

Enfoque
Para la realizacion de la investigacion, con base al enfoque cuantitativo, se utilizd

la recoleccién de datos numéricos, asi como también el analisis estadistico de este.
Esto, con la finalidad de cumplir con los objetivos establecidos

Alcance
Se optod por utilizar un alcance correlacional, transversal, durante el afio 2022,

por lo que su naturaleza yace en el presente afio. Dicho alcance se utiliza con la finalidad
de establecer la relacién entre calidad de suefio y sindrome de Burnout en estudiantes
gue realicen sus practicas en hospitales publicos o privados de la ciudad de Guatemala.
Debido a lo anterior, con los parametros para alcanzar una confiabilidad del 95% nos
indica que el tamafio de la muestra debe ser equitativa a 106 sujetos.

Técnicas
La técnica empleada para la recolecciéon de los datos es un muestreo no

probabilistico, en donde se envié una encuesta mediante un enlace de Google forms, a

través de las redes sociales WhatsApp, Instagram y Twitter.

Instrumentos
Cuestionario de Calidad de suefio de Pittsburg

La escala de Cuestionario de Calidad de suefio de Pittsburg es uno de los
cuestionarios estandar de medida de calidad de suefio. Esta se desarrollo, tal como
afirma Buysee (como se citdo en Macias, 2013) con la finalidad de crear una medida
estandarizada para recopilar informacion con respecto a los habitos de suefio de las

personas.
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También afirma Zhang, et al. (2020) que se ha traducido en diferentes versiones
y estructuras tal como los idiomas de inglés, Chino, Koreano, Portugese, Nigeriano y

Griego.

Igualmente, afirma Solis, et al. (2015) que la Calidad de Suefio, es aquel que
mide las alteraciones de la calidad de suefo. Existen diversas versiones en castellano
en los paises latinoamericanos. El indice de calidad fue desarrollado por Buysse y

validado en el afio 1989 en Estados Unidos. Es practico, breve y accesible

Consta de 19 items, que miden puntajes de 7 componentes: calidad subjetiva,
latencia, duracion, eficiencia, alteraciones, uso del suefio, medicacion y disfuncion

diurna.

La calidad subjetiva menciona Solis, et al. (2015) se relaciona a las
caracteristicas propias el suefio; la latencia, se relaciona con la perturbacion del suefio
durante el dia; la duracién, se relaciona con el tiempo que se mantiene en el proceso
de suefio; eficiencia, hace referencia a que tan productivo el suefio; alteraciones, hace

referencia la constancia en la que el suefio se mantiene.

Esta ha sido traducida a 56 idiomas y existen dos versiones en castellano. Se
realiz6 una validacion en Colombia, en donde afirma Escobar, et al. (2005) obteniendo

un alfa Cronbach de 0.78

Escala Unidimensional de Burnout estudiantil

La Escala Unidimensional de Burnout estudiantil fue elaborada por Barraza en el
afio 2008. Segun la validacion realizada en México, recalca Macias (2008) que en la
version 11 de dicha escala, se obtuvo una confiabilidad de Alfa de Cronbach 0.82.y de
.90. Su validez se obtuvo mediante analisis de consistencia interna y analisis de grupo

controlados. Tal como menciona Macias (2008) existen diecisiete denominaciones
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diferentes en espafiol, en donde consta de 15 items, en donde existen cuatro valores

primordiales (nunca, algunas veces, casi siempre y siempre).

También recalca (2011) que existen 4 momentos clave en cuanto al recorrido de
validacion de esta, en donde tiene como origen el primer momento, creada por Barraza,
en el afio 2009. Luego, se us6 una segunda muestra utilizada por Gutiérrez, en el afio
2009 y 2010 y por ultimo en donde la cuarta muestra se alcanzé una medida de
confiabilidad. Esta, sin embargo, no ha tenido modificaciones preliminares, ya que al
tratar de eliminarse alguno de los items, esto suele no tener repercusiones en cuanto a

la confiabilidad

Poblacion y muestra
Este estudio utiliz6 una muestra no probabilistica de estudiantes, con una

confiabilidad de un 95%, que cursan la carrera de medicina en la ciudad de Guatemala,
a conveniencia del entrevistador de 106 sujetos, distribuida por medios virtuales. Para
ser incluidos dentro del presente estudio deberan tener mas de 18 afios, que realicen
sus practicas para tener la posibilidad de firmar el consentimiento informado. Quedan
excluidos aquellos que toman cualquier tipo de farmaco para el suefio, en cualquiera de
sus etapas.

Seleccién y definicion de variables

Objetivos Variables Técnicas Instrumentos | Medicion o
Especificos cualificacién
Identificar el Sindrome de Recoleccion a | Escala Medidas
nivel de Burnout. través de una | Unidimension | escalares

Sindrome de

Burnout en

estudiante de

escala

al de

Sindrome de

Burnout
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4to afo de la

ciudad de

Guatemala

Determinar la | Calidad de Recoleccion a | Cuestionario Medidas
calidad de suefo. través de una | de Pittsburg escalares
suefio de los escala de Calidad de

estudiantes de suefio

medicina de

4to afio de la

ciudad de

Guatemala.

Encontrar la Sindrome de Recoleccion a | Escala Medidas
relaciéon entre | Burnout. través de una | Unidimension | escalares
sindrome de Calidad de escala al de

burnouty las | suefio. Sindrome de

subcategorias
calidad de
suefno en
estudiantes de

medicina.

Burnout
Cuestionario
de Pittsburg
de Calidad de

suefio
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Hipodtesis
Hipotesis nula
Existe relacion entre el Sindrome de burnout y la calidad de suefio en estudiantes

de cuarto afio de medicina, en la ciudad de Guatemala.

Hipotesis alterna
No existe relacion entre el Sindrome de burnout y la calidad de suefio en

estudiantes de cuarto afio de medicina, en la ciudad de Guatemala.

Procedimiento paralarecoleccion de datos
Se aplicaran los instrumentos por distintos medios electronicos (WhatsApp,

Instagram y Twitter). Para la elaboracion de dicho instrumento se tomé una hora, en
donde se comenzo6 redactando el consentimiento y posterior a ello se redacté las
preguntas que se encontraban en cada escala, tanto del Cuestionario de Calidad de
suefio de Pittsburg y Escala Unidimensional colocando las diferentes alternativas que
se tenian como respuesta. Al terminar con dicho procedimiento se obtuvo el enlace para
compartirlo y se procedio a hacerlo. El tiempo para contestar dicha encuesta es de 15
minutos, en donde la temporalidad estuvo abierta desde el mes de agosto hasta octubre,
época en al cual los estudiantes se encontraban terminando su segundo ciclo de

estudios y practicas.

Analisis estadistico y procesamiento de datos

En referencia al andlisis estadistico, como primer paso se estandarizaron los
datos. Luego, se procedid a obtener datos principales, tales como, media, mediana,
moda, maximo comun denominador y minimo comun denominador; Se tomara como
siguiente paso que se centra en la obtencion de normalidad, medidas de dispersién y
de posicion.

Como ultimo punto, se realizé el analisis de correlacion entre el sindrome de
burnout, empleando la Escala Unidimensional de Sindrome de Burnout y la calidad de

suefio de los estudiantes de medicina, en donde se tomé como referencia el
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cuestionario de calidad de suefio de Pittsburg.
Aspectos éticos
Dentro de las consideraciones éticas que se tomaran en cuenta para la
investigacion se encuentra un consentimiento informado, en donde se tomaron en
cuenta aspectos de privacidad y se especifica el objetivo del estudio, asi como se
asegurara la confidencialidad de los datos de los que la realicen. Asimismo, se solicitd
un correo electronico en caso de que el participante desee recibir el analisis elaborado.
Esta investigacion se realiz6 de manera andnima, sin ningun dato de
identificacion, en referente a religion y documento de identificacion personal. Ademas
de ello, los datos se mantendran de manera privada y por medio de cifrados, para que
la informacién no sea divulgada.
En referencia al Sindrome de Burnout y Calidad de suefio, con relacién a los
datos obtenidos de la muestra, no se divulgara en bases de datos, esto con el fin de
mantener los resultados de manera anénima, tanto en referencia a las diversas
universidades, como también los estudiantes y para evitar interpretaciones incorrectas.
Los resultados seran entregados, luego de la correspondiente aprobacion, a la
facultad de Humanidades de la Universidad Rafael Landivar.
Esta investigacion, declara el investigador, no posee ningun conflicto de interés,
en donde se pretende buscar el beneficio de la participacién, disminuyendo los riesgos

gque este pueda llegar a tener

Resultados

Para la presente investigacion se utilizo la muestra de 106 sujetos, con una media
de edad de 21 afios, la caracteristica primordial es que estén realizando sus practicas
de medicina.

La media para el cuestionario de calidad de suefio de Pittsburg obtenida de la
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presente investigacion es de 10.5, con una desviacion estandar de 4.46, un maximo de
21, un minimo de 1 con una mediana de 10 y una moda de 11. Mientras que para la
Escala Unidimensional del Sindrome de burnout la media es 32.5, un maximo de 4, un
minimo de 2 y la desviacion estandar es de 9.30, una mediana de 3 y moda de 3.

La fiabilidad de las escalas evaluadas para la Escala Unidimensional del
Sindrome de Burnout, un alfa de Cronbach de 0.932 y un w McDonald de 0.932. En lo
referente al Cuestionario de Pittsburg de Calidad de suefio, tiene un alfa de Cronbach
de 0.709 y un w McDonald de 0.755.Es por ello que, en cuanto a la normalidad de las
escalas, en referencia a la muestra, las pruebas son paramétricas

También, se observé que en base a Shapiro Wilk(w<.05) de denota que los datos
no se comportan como una distribucion normal en relacién con la Escala Unidimensional
del Sindrome de Burnout en donde se obtuvo <.001. Mientras que en referencia al
Cuestionario de Calidad de suefio de Pittsburg se obtuvo una distribucion normal con
0.266.

Dentro del componente del Cuestionario de Calidad de suefio de Pittsburg, se
encontré que en lo referente al componente 1, se obtuvo un alfa de Cronbach de 0.620;
en el componente 2 se encontré 0.606, en el componente 3 se encontré un alfa de
Cronbach de 0.687; en el componente 4 se encontré 0.727; en el alfa 5 se encontro

0.679; en el componente 6 se encontrd 0.710 y en el componente 7 se encontrd 0.671.

En la tabla 1 se evidencia los diferentes datos obtenidos en referencia al Cuestionario
de Calidad de suefio.

Tabla 1

Datos obtenidos del Cuestionario de Calidad de suefio
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N Perdidos Media Mediana DE Minimo Maximo

FF PU 106 1 10.5 10.0 4.46 1 21

Esto quiere decir que, en cuanto a la calidad de suefio de los estudiantes, esta
se encuentra en una proporcion de 0 a 21, en donde la media obtenida es de 10.5, con
una desviacion estandar de 0.658. La desviacion estandar, hace énfasis en qué tanto
puede variar los datos.

En la tabla 2 se presentan los datos estadisticos significativos de la Escala de
Sindrome de Burnout, en donde se puede observar los diferentes datos estadisticos

obtenidos.

Datos obtenidos de la Escala de Sindrome de Burnout

N Perdidos Media Mediana DE Minimo Maximo

EUBFINAL 106 1 2.67 3.00 0.658 2 4

Lo que significa que en lo referente al Sindrome de Burnout se encuentra una
proporcién de 1 a 4, en donde uno representa el no presentar Sindrome de Burnouty 4
un profundo nivel de este, se generd una media de 2.67, con una desviacién estandar
de 0.658.

Se adquirié que la correlacion de la calidad de suefio y el Sindrome de Burnout
obtenido, con una p menor a .001, la cual es confiable, es de 0.555. En donde el
intervalo de confianza empleado es del 95%. En donde en la tabla 3, se puede observar
el calculo de correlacién entre el Cuestionario de calidad de suefio de Pittsburg y la
Escala Unidimensional del Sindrome de Burnout.
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Tabla 3

Correlacion entre calidad de suefio y Sindrome del trabajador quemado.

EUBFFINAL FF PUNTUACION
FINAL
EUBFINAL R de Pearson
Valor p
FFPUNTUACION TOTAL R de Pearson 0.555 ***
Valor p <.001

Nota. Ha es correlacion positiva

Nota. * p < .05, ** p < .01, *** p <.001, a una cola
Nota: Obtenido de Jamovi para PC.

Ademas de ello, se puede evidenciar en la Tabla 4 el analisis de

fiabilidad por elemento del Sindrome de Burnout.

Tabla 4

Fiabilidad por elemento

Si se

descarta el

elemento

Correlaciéon del elemento con otros

a de Cronbach

EUBE1
EUBE2
EUBES3
EUBE4
EUBES
EUBEG6
EUBE7Y
EUBES
EUBE9
EUBE10
EUBE11
EUBE12
EUBE13
EUBE14
EUBE15

0.606
0.721
0.499
0.680
0.677
0.733
0.757
0.538
0.687
0.524
0.701
0.737
0.579
0.765
0.760

0.929
0.926
0.932
0.927
0.927
0.925
0.925
0.931
0.927
0.931
0.927
0.925
0.930
0.925
0.925
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Nota: Obtenido de Jamovi para PC.
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Discusion

Los estudiantes de medicina suelen encontrarse en hospitales realizando sus
practicas y como se menciona previamente la muestra obtenida fue de 106 sujetos,
debido a el momento en que se esta realizando la presente investigacion en donde

los estudiantes se encontraban realizando el tltimo ciclo del afo.

A lo largo del tiempo se han dado diversas evidencias de como la calidad de
suefo llega a influir para generar consecuencias tales como el Sindrome de Burnout,
el cual define Freudenberger (como se citd menciona en Barraza, 2013) que es el
gastarse, fatigarse o estar fundido. Tal como afirma Pitssburgh (como se cita en
Mancilla,2021), la calidad de suefio es aquella que hace referencia a que tan “bien”
duerme un individuo medido por la cantidad de horas, conciliar el suefio y mantener

la somnolencia.

En el estudio se llego a identificar que la media obtenida en el Sindrome de
Burnout de los estudiantes es de 2.67 de los 4 niveles que se presentan dentro de la
Escala Unidimensional del Sindrome de Burnout. Esto se puede trasladar a que el
estudiante promedio de este estudio experimenta algun tipo de burnout en su dia a

dia.

Asimismo, se llegé a identificar una media de 10.5 en relacion con el
Cuestionario de Calidad de suefio de Pittsburg, en donde se tiene como puntuacién
global de “0” a “21” puntos, en donde O representa facilidad para dormir y 21 la
dificultad para hacerlo. Esto se puede interpretar como que el estudiante promedio
sufre de ciertos problemas de calidad de suefio, aunque no llegan a ser graves, al

menos en esta etapa

Se reconoce que en la presente investigacion, tal como se menciond
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previamente la correlacion es de 0.555, con una p menor a .001, la cual es confiable,
en donde el intervalo de confianza empleado es del 95%. Se da una hipotesis positiva
lo que quiere decir que existe una correlacion estadisticamente significativa, entre la
calidad de suefio y el Sindrome de Burnout en estudiantes de medicina, que realizan
sus practicas. Esto significa que, a menor calidad de suefio, mayor Sindrome de

Burnout.

Existen diversos estudios en donde obtuvo resultados semejantes a la
presente investigacion. Dentro de estos se encuentra que la correlacion en
estudiantes de medicina, suelen tener Sindrome de Burnout influenciados por la

calidad de suefio y otro tipo de agentes externos.

Se evidencia que tal como menciona Ricardo (2016) los estudiantes que
estudian medicina se encuentran, en su mayoria, afectados por el Sindrome de
Burnout, cuando estos se encuentran entre la edad de 18 a 21 afios, lo cual se
converge con el estudio realizado, en donde la mitad de del el 2.67 de 4 refleja tener
sintomas de Sindrome de Burnout.

También se refleja que en la investigacion realizada por Carrasco, et al. (2013)
gue el 89.5% de los estudiantes de medicina poseen una mala calidad de suefio, lo cual
concuerda con la investigacion realizada, en donde se comprende que al menos la mitad
de los estudiantes de medicina no poseen una calidad de suefio 6ptima.

Asimismo, menciona Alvaro, et al. (2016) que en estudiantes de medicina de la
Universidad de Colombia, se lleg6 a la comprension que a mayor edad mayor nivel de
burnout, en donde aquellos items con mayor frecuencia fueron el tener que asistir

diariamente a clases me cansa y durante clases me siento somnoliento

En previos estudios relacionados con la calidad de suefio y el Sindrome de

Burnout, Gonzalez-Ramirez, et al. (2017) encontraron que, en estudiantes de la
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carrera de medicina, quienes realizaban las practicas, tenian un mayor indice de
Sindrome de Burnout, en comparacion de quienes no se encontraban realizandolas.
Sin embargo, encontraron que no solo la calidad de suefio es aquello que afecta para
generarlo, sino también los horarios, los retos académicos y el tipo de ensefianza. En
congruencia con el estudio realizado, en donde se reafirma que el Sindrome de
burnout esta presente de manera moderada, en los estudiantes que realizan sus
practicas.

También en estudios previos a este, Gomez, et al (2019) explica que en la
Universidad del bosque, los estudiantes poseian hasta un 60.79%en referente a el
Sindrome de Burnout, quienes estudiaban medicina en la universidad. Lo cual se
asemeja de manera significativa a los resultados obtenidos en la presente
investigacion.

En relacion con el Sindrome de Burnout existen resultados semejantes que se
presentan en estudios previos tal como afirma Lépez, F.(2020) los estudiantes con
mayor indice de Sindrome de Burnout se encuentran en el 4to afio, en congruencia con
la investigacion actual, en la cual se afirma que 10.5 de los estudiantes suelen presentar
con frecuencia este.

En cuanto a la calidad de suefio cabe recalcar que en estudios previos también
se encuentran datos que son congruentes con los datos obtenidos en la presente
investigacion, en donde los estudiantes de medicina no tienen una calidad de suefio
Optima influenciada por agentes externos.

Tal como afirma Rathi (2018) los estudiantes de medicina suelen tener un 32.53%
de mala calidad de suefio, lo que se asemeja a la investigacion en donde 2.67 de 4
suelen no tener una 6ptima calidad de suefio.

Otra investigacién da a conocer resultados similares, los cuales se asocian a la

calidad de suefio. En esta afirma Al-Kani (2019) que los estudiantes de medicina de
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universidades privadas suelen tener una mala calidad de suefio con 70% por ciento, en
donde los resultados suelen ser afirmativos, en cuanto a la mala calidad de suefio en
los estudiantes de medicina. Esto, como ya se menciond previamente, también se
denota en la presente investigacion.

Incluso, menciona Espinoza, et al. (2019) que un 63.7% de los estudiantes de
medicina de su investigacion, suelen tener una mala calidad de suefio, esto en
congruencia con la presente investigacion, en donde se evidencia que los estudiantes
de medicina no suelen tener una buena calidad de suefio.

Por ultimo, da a conocer Romero, et al. (2021) que la calidad de suefio puede
afectar a los estudiantes en su rendimiento académico, lo cual también se presenta en
la investigacion presente, lo cual se ve reflejado en los resultados obtenidos, en donde
la pregunta ¢siento qué tengo mas problemas para recordar lo que estudio?, fue

contestada con tendencia afirmativa.

En relacion con los objetivos dados a conocer en el presente estudio se afirma
gue la correlaciéon no implica causalidad, mas si una relacion significativa en donde
se hace constar que a menor calidad de suefio, se denota un incremento en el
Sindrome de Burnout. Es por ello por lo que se relacionan las variables y futuras
investigaciones puede analizar el mecanismo por lo cual existe una causalidad.

Es primordial tomar en cuenta que el alcance de este estudio se ve afectado
debido a la limitante de tiempo que poseen los participantes de la muestra para llenar
la encuesta, esto ya que constantemente tienen que atender emergencias y al mismo
tiempo distribuir su tiempo para el area académica. También, cabe recalcar que,
debido a la temporada de estudio, los participantes, al estar a mediados del altimo
ciclo, se enfocan de manera constante en la aprobacion de sus examenes.

Entonces, se puede determinar que existe una relacion estadisticamente
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significativa entre la calidad de suefio y el Sindrome de Burnout. Esto de manera no
causal y no probabilistico, en donde se destaca el hecho de que, en un futuro, la
presente investigacion sea de utilidad para que futuros estudios lo utilicen como

referencia para determinar una causalidad.
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